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V. Kouba PRINOS VEDY KE KONECNE FAZI
ELIMINACE TUBERKULOZY SKOTU
V CSSR

Ozdravovdni chovit skotu od tuberkuldzy ma tzemi Ceskoslovenska pokraduje
uspéiné podle planu a je pred konecnou fdzi eliminace. O tom svédéi fada epizoo-
tickych ukazateli. Z jejich sronvdni v obdobi od 1. 7. 1960 (uzemni reorganizace)
do 1. 1. 1965 je zrejmé, ze dosSlo k podstatnym zméndm k lepsimu. Pocty vySetireného
skotu stouply z 85,39, na 96,3%, a krdvy jsou nyni vysetieny jiZ prakticky viechny.
Nemocnost (vyjadienda v %, z poétu vysetienych) poklesla u skotu celkem ze 23,49,
na 7,9 %, u krav ze 34,5%, na 13,99, u jalovic ze 17,0, na 1,49, a u telat z 8,29,
na 0,99, Podet zemédélskych zdvodi socialistického sektoru bez tuberkulézniho
skotu wvzrostl z 20,49, na 69,1%, a poéty skotu ustdjeného v téchto zdvodech wvzrostl
z 9,79, na 589/, z celkového poctu skotu. Doslo k vyznamnym zmeéndm i ve struk-
ture okresit podle memocnosti skotu tuberkulézou. Podil okresit s nemocnosti do 109,
stoupl ze 16,59, na 65,1°,, s nemocnosti 10—20 %/, poklesl ze 33,09, na 20,4 %, s ne-
mocnosti 20—30 %/, poklesl z 15,6 9, na 12,6 %, s nemocnosti 30—40 "/, poklesl z 11,9 9,
na 1,9%, a s nemocnosti nad 40°/, poklesl ze 26,09, na 0°,. T¥i okresy se podatrilo
jiz kompletné ozdravit (Zdar m. Sdz., Zilina, Uherské Hradisté). Méné mez 19, ne-
mocnosti dosdhlo jiz 19 okresu, tj. 18,59 Srovndme-li léta 1960 a 1964 doslo k pod-
statnému poklesu i incidence tuberkulézy skotu a to pfFi prepoctu na 10 000 ks skotu
ze 716 na 186 ks. Rozsah vySetiovdni pri tom wvzrostl pri prepoétu mna pomér k cel-
kovému prumérnému stavu skotu z 1,24 na 1,92. To znamend, Ze se nyni kazZdé

zvife w nds v pruméru dvakrdat roéné tuberkulinuje.

Téchto velmi dobrych vysledki bylo dosazeno v dobé, kdy byla uspésné do-
koncena eliminace brucelozy skotu (koncem r. 1964), pri éem?Z zejména v posledni
dobé jsou plnény a prekracovany plany vyroby masa a mléka. Tyto vysledky by
nebyly mozné bez obétavé prdace celé veterindrni sluzby a aktivni spoluprdce pra-
covnikii zemeédélskych zdvodi, zemédélskych sprdv, ndrodnich wvybori i ostatnich

zucastnénych slozek.

Rozhodujicim faktorem v boji proti tuberkuldze skotu je uplatnéni sprdvnich
odbornych metod pro fTeseni konkrétnich situaci v jednotlivych zdvodech, okresech,
krajich i v celostatnim meritku. Vyvoj ozdravovdani chovit si vynucoval a bude
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i naddle vynucovat dalsi zdokonalovdani metod tak, aby cesta ke koneéné eliminaci
a makonec i k eradikaci byla co mejpfiméjsi. Praxe sama postupné zavrhuje jiz
nevyhovujici metody a empiricky hleda mnové, lepsi, pokud tyto mové metody ne-
dostane s predstihem od védy. Spravné zaméiend védecko-vyzkumnd ¢innost md
predvidavé piindSet zdokonalené metody a to vidy s predstihem tak, aby praxe
je mohla plné pouzZit a realizovat.

Mnoho cennych poznatkl a metod prinesly i zkuSenosti nasi veterindrni sluzby.
Predeviim byly propracovdiny modifikované metody ozdravovdini chovi skotu v pod-
minkdch socialistickych wvelkochovi. Uspésné byly vyreSeny metody spoleéné eli-
minace brucelézy a tuberkuldézy skotu. Namisto tradiéné a vseobecné zavadénych
metod izolovaného odchovu telat od tuberkuléznich matek se nyni uplatiiuji sice
jednodussi, ale zato jistéjs§i metody ndhrady takovych telat jinymi ze zdravych
chovit pii zachovani kvality. Byl propracovdn systém mndhrady memocnych zvirat
zdravymi ze zdravych chovu, i metody vzdjemné koordinace ozdravovdni mezi zd-
vody, okresy a kraji. V podstaté byly vyireSeny metody souladu a vazby ozdravova-
ciho procesu s wvyrobou, provozem zdvodi i obratem stdda a byly propracoviny
metody ozdraveni bez mnaruSeni globdlni vyroby mléka a hovéziho masa i bez na-
rudeni globdlnich stavi skotu zvldsté krav.

Uspéchy ozdravovacich metod jsou a budou piimo zavislé na urovni diagnostiky.
Ta se opird mejen o ndlezy mna jatkdch a wveterindrnich laboratofich, ale pFedevsim
o tuberkulinaci. Proto se praveé touto problematikou jiZ radu let zabyvd naSe vete-
rindrni véda. Na zdklade téchto praci byl propracovan modifikovany systém tuber-
kulinaci a jejich posuzovdni v mna$ich podminkdch. Na jejich podkladech, zahranic-
nich zku$enostech a doporudeni organi RVHP by i u nds zaveden PPD tuberkulin.
Zasluhu ma jeho zavedeni vedle wlastnich vyrobeir v Bioveté v Ivanovicich na Hané
maji ddle pracovnici Vyzkumného ustavu wveterindrniho lékaistvi v Brné a Statni
kontroly veterindrnich lé¢iv a bioprepardti. Ddle byl vypracovan systém kontrolnich
tuberkulinaci zejména pro fazi koneéného ozdravovini chovit a obdobi po ozdraveni.
Dal3i cenné prdace naSich autori se zabyvaly pFi¢inami novych piipadi tbc skotu.
Byly uéinény proni kroky v ekonomickjch analyzdich ozdravovacich metod a ztrdat
zpusobenych touto mdkazou. Byla provedena tada praci k nalezeni mejvhodnéjsich
metod dezinfekce a alergické i laboratorni typizace. Byly studovdny metody imu-
nizace, chemoprofylaxe i serologické diagnostiky, problémy avidrni tuberkulozy
u skotu, pasteurace mléka z hlediska mdlezii mycobacterii, epizootologie tbc u prasat

apod.

Lze tedy konstatovat, Ze dosavadni védecko-vyzkumnd c¢innost na tomto useku
byla plodnd zejména v poslednich letech. Podobné jako ve veterinarni praxi do-
stala se i v ¢innosti védecko-vyzkumniych pracovist problematika tuberkuldzy skotu
prdvem do popredi zajmu. Nemald pozornost této problematice je vénovdana na
veterindrnich fakultich v Brné a Kosicich, kde nékteii pracovnici uzce spolupracuji
i ma mezindrodnich 1kolech Svétové zdravotnické organizace. Hlavnim nadim cen-
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trem je oddéleni tuberkulézy VUVL v Brné, které se mejvice na ikolech podili a je
koordinuje.

I kdyz v minulych letech byla Fe§ena tada problémit a mnohé vyireSeny, zi-
stava jesté mmnoho otdzek, které cekaji na odpovéd. PoZadavky praxe na védecké
podklady a metody jsou stdle ndroé¢néjsi, Zada se hlubsi objasiiovdni otdzek zejména
z hlediska praktické aplikace. Problémy zdaleka mneskonéi eliminaci tuberkulézy
skotu. Proto je spravné studovat otdzky bovinni tuberkuldézy rok od roku hloubéji,
komplexnéji a soustFedénéji ma hlavni problematiku. Ukoly bude nutno fedit véas
a cile, metodiky a hlavné zdvéry vice zamérovat na co mejsirsi a mejdelsi vyuzitel-

nost v na$ich podminkdch.

Mezi mejnaléhavéjsi ukoly patii i naddle hleddni dokonalejdich metod wvdéasné
diagnostiky tuberkulézy u anergenti, u vylucovatell, piesnéj$ich metod pro dife-
renciaci typi tbe, uc¢innéjSich metod prevence wvzniku novych pripadi tbe, zdoko-
naleni metod ozdravovdni v koneéné fdzi eliminace zvld§té v oblastech mejvice po-
stizenych, propracovdni mejvhodnéjsich metod z¥izovdni, provoz a likvidaci izoldti
apod. Pii tom nutno vedle podkladi viastniho vyzkumu a na$i praxe predevsim
vyuzZivat maximdlné zahranicénich podkladi, mebot kapacita maseho vyzkumu déini
pouze zlomek z celosvétové vyzkumné baze zamérené na bovinni tuberkulézu. Je
Zadouci, aby se masi profesiondlni vyzkumnici jeSté vice spojili s praktiky a s vy-
zkumniky z humdnni mediciny a tak se snaZili dosdhnout vysledki komplexnéji,
rychleji, spolehlivéji a ekonomiciéji.

Ozdraveni chovii skotu by bylo mozno sice dosihnout i bez ohledu na vysledky
naseho dalsiho vyzkumu. Viem vsak jde o to, aby tohoto cile bylo dosaZeno co mej-
spolehlivéji mejlacinéji, bez naruSeni vyroby, s minimdlnim naruSenim provozu zd-
vodit a rychle, tj. v planovaném terminu. To je mozZné jen pri dostatku védeckych
podkladi umoZiiujicich optimalizaci metod. Proto je védecko-vyzkumnd c¢innost tak
dulezita.

V této souvislosti treba uvitat mimo jiné i komplexni epizootologickou a epi-
demiologickou studii bovinni tbc na okrese Kolin. Epizootologickda ¢dst predpoklddd
nasledujici cile: vypracoval program epizootologické bdélosti, sledovat dynamiku
procesu Sifeni ndkazy ve zviteci populaci, vypracovat epizoometrické modely eli-
minace, objasnit priciny vyskytu mnovych reagentit ma savéi tuberkulin, zhodnotit
spolehlivost a uc¢innost metod eliminace a studovat spolehlivost diagnostickych me-
tod, epizootologicky vyznam tbe izoldti a zmény ve vékové struktuie tuberkulézniho
skotu. Epidemiologickd ¢dast md predevsim objasnit podil M. bovis jako etiologického
puvodce tbe onemocnéni w lidi, sledovat dynamiku $ifeni nakazy zpusobené M. bovis
v lidské populaci, studovat moznosti diferencidalni diagnostiky odliSeni ndkazy pi-
sobené M. tuberculosis a M. bovis vyuzitim tuberkulinovych testi, stanovit riziko
manifestace tbc u osob profesiondlné exponovanych zvirecim zdrojim, stanovit vhod-
ny systém wvydetiovani téchto osob a objasnit zdvainost tbe osob jako zdroji tbe
ndakazy pro vnimavy skot.
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V tomto tematickém Ccisle je wuvedena cast cennych vysledku, kterych bylo
u nds v posledni dobé dosazZeno pii Teseni védecko-vyzkumnych problému M. bovis
soustiedénych do okresu Kolin. Piispévky vcelku jsou odrazem Siroké palety otd-
zek, kterymi se masi pracovnici zabyvaji. Jsou i odrazem spoluprdce védy a praxe,

_spoluprdce mezi veterindrni a humdnni védou.

4

MVDr, Vdcldv Kouba, CSc. hlavni epizootolog MZLVH, Praha 1, Tésnov 65
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L. Popluhar PROGRAM

Z. Jezek EPIZOOTOLOGICKEJ OSTRAZITOSTI
M. Hebelka PRI TUBERKULOZE

J. Vrtiak

B V kazdom cbdobi boja proti tuberkuléze je potrebné vytvarat zakladné
podmienky, ktoré maji zabranif dalsiemu Sireniu mykobakterii, predovietkjm
na vnimavych jedincov, Iudi a zvierata.

Preto je nutné poznavaf a cielavedome zasahovaf do biolégickych cyklov
cirkuldcie jednotlivych druhov mykobakterii a to i v oblastiach, kde tito cho-
roba prestala byt nielen ekonomickym, ale aj zdravotnym problémom.

Je potrebné poznavat najzakernejiie zdroje tejto infekcie, désledne ich cd-
stratiovaf,” vhodnym a ekonomicky efektivnym spésobom predchadzat ich vzniku
a tak byt v kazdej dobe ,ostrazitym® a chranif zdravych jedincov pred
tuberkuléznou infekciou. V terénnej praxi sa vsak pomerne casto stretdvame
s vyskytom tuberkulézy i u zvierat Zijucich doteraz v zdravom prostredi alebo
v chovoch ozdravenych. Pomerne ¢asto v désledku oneskoreného zistenia zavle-
cenia tuberkuléznych zarcdkov do zdravého chovu, zisti sa zamorenie na 20
a niekedy az na 50 %. V boji proti tuberkuléze, ale aj u inych infekénych
ochoreniach je nutné dosiahnut postupnych dielé¢ich vysledkov. Uz niekolko
rokov je rozvijany program tlmenia a kontroly u tuberkulézy, ako prvorady
tkol celej veterinarnej sluzby, ktory je zakladom pre sabor organizovanych
protiepizootoldgickych, ale i preventivnych opatreni, ktoré vedu k déslednému
znizovaniu poé¢tu infikovanych a klinicky chorych zvierat a tak k obmedzeniu
procesu §irenia tuberkuléznych zarodkov medzi zvieratmi.

LITERARNY PREHLAD

Donedavna tento cielavedomy program sa vsak prevadzal v plnej miere len
u hovddzieho dobytka a nie u vetkych hospodarskych zvierat. Epizootologicka
zavaznost u spominanych zvierat vystupuje do popredia predovsetkym v koneé-
nej faze boja proti tuberkuléze v jednotlivych chovoch hovidzieho dobytka, kedy
nie v malej miere sa uplatiluja ako zdroje v procese §irenia infekcie u Iudskej,
ale aj u zvieracej populacie.

Je vSeobecne znamy vyskyt tuberkulézy u hovidzieho dobytka, koni, ofipa-
nych i ostatnych hospodarskych zvierat, kde zdrojom infekcie bola postihnuti
hrabava hydina. !
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U cloveka dokézali jednotlivi autori, ako Damingo (1952), Meiss-
ner (1960), Nassal (1961, 1963), ze pdovodcom tuberkuléznych zmien
boli zarodky Myco avium.

Plum '(1935), Nielsen, Plum (1939), Magnusson (1941),
Sigurdsson (1945), From, Weisman (1953), Reuter (1959),
Feldman (1960), Ulmann (1960), Urech a spol. (1961), Pavlas
a spol. (1964), zistili, Ze aj ¢lovek s placnou formou tuberkulézy bez ohladu
na druh pévodeu, v styku so zdravymi zvieratmi hrd v $ireni infekcie dolezitu
alohu. T ked vo vacsine pripadov autori zistili, ze zvieratd vykdzali len docasni
pozitivnu alergiu, predsa v niektorjch pripadech bolo mozné zistif tuberkulézne
nélezy v mezenteridlnych, mediastindlnych a v bronchidlnych lymfatickych uzli-
nédch. Okrem toho sa mnevyluéuje ¢lovek, ako mozny zdroj zarodkov Myco bovis

Zdrojom infekcie pre hoviddzi dobytok méiu byt skoro vietky druhy hos-
podarskych zvierat. U koni popisuje vyskyt tuberkulézy Palaske (1955),
Schiitzler (1954), Dieter (1957). U oSipanych Juskovec (1953),
Meyn a Schliesser (1962), Meldrum (1955), Sikora (1957).
U psov Ponamarev (1955), Riser (1956), a u matiek Schliesser,
Bachmeier (1954). Niektori autori ako Nabholz (1957), Schwei-
zer (1964) st toho nidzoru, ze i divoko Zzijtce zvieratd mézu byl pricinou
nového zamorenia tuberkulézou, kde k infekcii dochadza na pastve, alebo infike-
vanym krmivom.

Je teda na mieste poukazovaf, ze v boji proti tuberkuléze treba byt ostrazi-
tym na kazdom kroku a medovolif, aby v ozdravenej oblasti, alebo v priamej
blizkosti hovidzieho dobytka koloval akykolvek zdroj tuberkuléznej infekcie.

Treba tiez pripomeniif, ze v humdannej medicine je uz niekolko rokov
uskutotfiovany program potladovania a koniroly v boji proti tuberkuléze, ktory
'ma na starosti celd zdravotnickd sluzba. Vyhedou ie aj okolnost, Ze je vytvoreny
dostatoény §tab Specialistov, [tizeolégov, ktori rieSia tento problém, zatial ¢o vo
veterinarnej sluzbe sa zacberd s tuberkulézou len mald skupina pracovnikov
a celd vdha na tlmenie tejto choroby spoiva na praci terénnych veterinarov,
ktori si plnia povinnosti sice prednostne a svedomite, ale ¢asto musia plnit
iné niekedy i délezitejsie ukoly, niekedy i na tkor boja proti tuberkuléze.
V désledku toho sa stava, Ze pri opozdenom prevedeni kontrolnych tuberkuli-
novych skasok a neznalosti celkovej epizootologickej situdcie moéze sa znova
tato choroba zavliect na hovidzi dobytok alebo iné hospodarske zvieratd. Tak
sa Casto znehodnoti predchddzajica dobrd prdca v boji proti tuberkuléze, vzni-
kaji nové . ndrcdohospodarské $kody a nedovera k diagnostickym testom
a miekedy i k praci veterindrnej sluzby.

Cez vietky tieto okolnosti a fazkosti pracovnici veterindrnej sluzby vedu
intenzivne boj proti tuberkuléze a je moiné olakdval, Ze v stanovenej dobe
bude dosiahnuté radikdlneho znizenia tuberkulin pozitivnych zvierat, t. j. Stadia
elimindcie tuberkulézy hospodarskych zvierat.

Na zédklade hlbokych $tadii v epidemiolégii a epizootoldgii tuberkuldzy e
mozné ofakdvat, Ze eradikdcia tuberkulozy hovddzieho dobytka nebude
moznd ani po roku 1968, lebo tito chorcba je hlboko zakorenena skoro u vset-
kych zvierat. Dékazom tcho je ¢asty vyskyt novych tuberkulin-pozitivnych re-
agentov aj v lokalitach, kde bolo dosiahnuté §tddia eliminicie tuberkulézy u ho-
vidzieho dobytka a vyskyt tuberkulin-pozitivnych zvierat byva okolo 1 %.

V §tatoch, kde sa vedie radikalny sposob boja proti tuberkuléze uz niekolko
rokov, nedosiahlo sa kone¢ného efektu eradikdcie a.vyskyt tuberkulin-pozitiv-
nych zvierat kolise tiez okolo 1 %.
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Svetova zdravotnicka organizdcia stanovila ako kritérium 1 % pre oblast
v $tadiu eliminacie tuberkulézy v Iudskej populdcii u 14 roénych deti, $pecificky
reagujacich na §tandardny tuberkulin

Raska '(1963) udiva, Ze ai po vykynozeni etiolégického agensu, ako
biolégického faktoru a jeho vymiznuti z Iudskej a zvieracej populdcie a z von-
kajsieho prostredia je mozné povazovat oblast v §tadiu eradikdcie choroby.

Z praktickych dévodov je mozné aj u tuberkulézy viest boj proti tuberku-
l6ze v dvoch etapach.

I. Miestna eliminacia, potom eradikécia, kedy je dosiahnuté, ze etiologic-
ky agens prestane cirkulovat v populdcii a vo vonka'Scm prostredi
v uvedenej oblasti, zemi, kontinentu.! Nebezpetie zavleenia nakazy
z ostatnych zamorenych oblasti viak trva.

II. Druhd kone¢na etapa — globalna eradikdcia, predpoklada absolitne
vykynoczenie etiologického agensu, ako biologického faktoru ndkazy,
Raska (1964).

Parkins (1958) predpokladd, Ze globdlnej eradikicie bude dosiahnutej
az vtedy, ked na zemi nebude nikto reagovat (Elovek, ani zviera), na vhodnu
davku standardného tuberkulinu.

Do dosiahnutia tohoto ciela je viak potrebné pokracovat v peélivom a sa-
stredenom sledovani cirkuldcie mykobakterii w ludi, zvierat a vo vonkajSom
prostredi.

PROGRAM EPIZOOTOLOGICKEJ OSTRAZITOSTI

Takato ¢innost sa nazyva programom epidemiologickej a epizootologicke]
bdelosti (surveillance — program).

Slovo ostrazitost — bdelost sa pouziva v epidemioldgii dlhi dobu pre
spoésob sledovania infekéne chorych alebo z memoce podozrivych, ktori boli
podrobeni roznym formdm zdravetnického dohladu. V' poslednom desatroci je
v niektorych §tatoch rozvijany program ostrazitosti, ktory sa netyka len sledova-
nia chorych, ale délezitych ndkazlivych ochoreni. Dlhedobé plany ostrazitosti je
nutné vypracovavat nielen pre nakazy zdravotnicky a ekonomicky velmi zavazné,
ale aj pre nakazy u ktorych bude v kratkej dobe docielené podstatného znize-
nia, alebo vymiznutia vyskytu. V tomto smere mdme na mysli brucelézu
a tuberkulézu u hospedarskych zvierat.

Ostrazitost u tychto choréb znamena trvala pohotovost v sledovani, hedno-
teni a rychleho zasahu v pripade nového vyskytu chorcby, sledovania procesu
firenia nakazy vo vnimavom prostredi, u Iudskej alebo zvieracej populacii
v urcitej lokalite a ¢asovom rozpiti. (Raska 1964.)

Program ostrazitosti je potrebné pre jednotlivé nakazy délezite rozpraco-
vaf, pritom je nutné stanovit kritéria, Standardizovat metédy a pracovné postu-
py v diagnostike, v lietbe i v epidemiologicko-epizootickej praci tak, aby
ostrazitost plne vyhovovala meniacej sa situdcii, rozvoju lekdrskej a veterinarnej
vedy a cely stanoveny program je pouzitelny v praxi.

V sdcasnej dobe, program epizootclogickej ostrazitosti u tuberkulézy mal
by predovSetkym znamenat pohotovost pri zistovani $irenia tuberkuléznej in-
fekcie u ludi, hospedarskych, domécich, volne Zijicich zvierat a likviddciou za-
redkov v kontaminovanom vonkajSom prostredi.

U hovidzieho dobytka je teda potrebné trvale sledovat vyskyt a odhalovat
zdroje tuberkuléznej infekcie. V zamorenom prostredi zamedzovat vyskytu otvo-
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renych foriem tuberkulézy a tak zniZzovaf riziko ndkazy na ludi, vietky hospo-
darské zvieratd a okolia.

U csipanych, ostatnych hospoddrskych a domaécich zvierat je nutné zistif
epizootologicka situdciu a nakazené zvieratd likvidovat radikdlnou metédou.

V dobe chytania alebo odstrelu zistif epizootologickti situdciu u divoko Zi-
jucich zvierat. V zamorenom prostredi periodicky prevddzat dezinfekciu, pod
dozorem pracovnikov veterindrnej sluzby.

Touto cestou je mozné realizoval v blizkej budicnosti eliminaciu tuberku-
lézy u vsetkych hcspodarskych zvierat naraz a na vicsich tzemnych celkech
a tak sa priblizovat ku koneénému cielu, eradikécii tuberkulézy vobec.

Doslo dna 10. 5. 1965
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ITporpamma smusooTonormueckoit GamrenpHocTH npu Tybepxyrnese

B paGote nmpHBOAATCA JaHHble JHTEPATYPhl H Pe3ysbTaThl MHOTOJETHEro COGCTBEHHOTO
onbita B 06/1acTH GOpbObl NPOTHB TyGepKy.e3a, KoTopble BbhLIHBaloTes B TpefoBanHe oGLIHp=-
HOi1 NPOrpaMMel MPOGHAAKTHKH H NPEAYNPEKACHHS, BLIXOAMLLLH 32 PAMKH KOPOBHHKA, X035~
cTBa H OT/e/bHBIX, CBOGOAHBIX OT TyGepKyJe3a cTaj. Y KPYMHOro poratoro CKora CJleayer
H3yyaTh MOSBJIEHHE H HCTOUHHK TYGepKYyJe3HOil HHEKIHH, Y OCTa/bHBIX CebCKOXO3sHCTBeH-
HBIX JKHBOTHBLIX HEOGXOAHMO MOCTOSIHHO NPOBEPSiTh 3MNH300TOJIOTHYECKOE MOJ0MKEeHHe H palH-
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KaJIbHbIM METOIOM JIHKBH/IHDOBATh 3apa<eHHLIX JKMBOTHBIX. OHOBpeMeHHO HEOOXO0AHMG,
BECTH MOCTOSIHHBII HAaA30p Haja 3MH300TOJOTHYECKHM COCTOSIHHEM Yy JAHMKHX JKHBOTHBLIX Ha.
BOJIE H Ha/l ecTeCTBEHHLIMH oyaraMi HHQeKLUHH. DTy AesiTebHOCTh Mbl HA3LIBA€M NPOrpaMMoil
3MH300TOJIOTHYECKO{T H 3NMHAeMHYecKoll 6HTe bHOoCTH (Surveillance program) u TOMsKO Ta-
KHM NyTeM MOXHO B OJHiKaiiulem OyaylleMm JHKBHAHPOBATbL TYyOepKyJ/ie3 y BCeX Ce/bCKOX03-,
SICTBEHHBIX KHBOTHBIX €pa3y, a Ha 00J/iee KPYNHLIX TEPPHTOPHAAbHLIX €/HHHIAX NOCTLINeHHO,
H TakHM 06pa3oM MpHOJH3HTLCSI K KOHEUHOII LleIH MoJaHoro Hekopenennst TyGepkyaesa s UHCCR
poodolie.

The Program of Epizootiological Surveillance in the Case of Tuberculosis

This paper contains conclusions drawn from the literature and from the.-
authors’ own experiences gained in the fight against tuberculosis, resulting in the
demand for a comprehensive program of prophylaxis and prevention exceeding
beyond the limits of stables, farms, and individual herds free of tuberculosis. In
cattle it is necessary to examine the occurrence and the sources of tuberculous
infections, and in the case of other farm animals it is necessary to continuously
check the epizootiological situation and to eliminate infected animals by means of-
a radical method. Simultaneously a constant watch must be maintained with regard
to the epizootiological situation of wild living animals and to natural foci of in-
fection. This activity is called the epizootiological and epidemic surveillance pro-
gram, and only by means of this method will it be possible to achieve, in the near
future, an immediate elimination of tuberculosis in all farm animals and, gradually,
in larger regions, and so to approach the final aimn of an absolute eradication of
tuberculosis in Czechoslovakia. ’ i

Programm der epizootologischen Wachsamkeit im Falle -der Tuberkulose

In dieser Arbeit werden mehrere Folgerungen aus der Literatur und aus
mehrjdhrigen eigenen Erfahrungen in der Tuberkulose-Bekidmpfung angefiihrt. Diese
Erfahrungen erfordern ein umfangreiches Programm der Prophylaxe und Priven-
tion, und zwar einer solchen Prophylaxe und Privention, die den Rahmen eines
tuberkulosefreien Stalles, eines landwirtschaftlichen Betriebs und der einzelnen
The-freien Rinderzucht tibersteigen.

Bei Rindern ist es notwendig, jedes Vorkommen und jede Quelle der Tuber-
kulose-Infektion zu verfolgen. Bei anderen Haustieren ist es notig, die epizootolo-
gische Situation stets festzustellen und die angesteckten Tiere radikal zu liquidie-
ren. Gleichzeitig ist eine stete Aufsicht liber die epizootologische Situation aller
wildlebenden Tiere und eines jeden natiirlichen Herdes der Ansteckung erforderlich,

Eine solche Titigkeit wird von uns ,,Programm der epizootologischen Wach-
samkeit (surveillance program) genannt und nur dadurch ist es mdoglich in der
nidchsten Zukunft eine Elimination der Tuberkulose bei allen landwirtschaftlichen
Tieren auf einmal, oder in grofleren Gebieten stufenweise zu realisieren und auf
diese Art und Weise sich dem Endziel, d. h. zur Eradikation der Tuberkulose in
der CSSR zu nihern.

Adresy autorit:

Docent MVDr, Ladislav Popluhar, CSc.,, VSP, veter., fakulta, katedra infekénych
chorob, Kosice, Komenského 71

Prom. lékar Zden¢k Jezek, CSc., Ustav epidemiologie a mikrobiologie, Praha 10,
Srobarova 48
Prom. lékai Miroslav Hebelka, Ustav epidemiologie a mikrobiologie, Praha 10,
Srobarova 48

Prof. MVDr. Jaroslav Vrtiak, VSP, veter. fakulta, katedra infekénych chorob,
Kosice, Komenského 71
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Pfipravuje se vydani
Naucného slovniku zemédélského

Ustav védeckotechnickych informaci MZLH ptipravuje vydani
Sestisvazkcvého Nauéného slovniku zemédélského. Dilo ma odstranit
mezeru v encyklopedické literatute na tomto tseku a slouzit §iroké
zemédélské verejnosti jako stézejni zdkladni pomiicka.

Rozsah je stanoven na 6000 tiskovych stran (810 VA), po cca
1000 stranach v kazdém svazku formétu B 5. V dile bude 8000 ¢erno-
bilych obrazkd (pérovek a autotypii), ernobilé celostrankové tabule,
mapy, grafy a diagramy a 384 barevnych ilustraci na kridovych
listech.

Ideovym cilem Naué¢ného slovniku zemédélského je vytvorit
komplexni dilo pro teorii a praxi, kieré bude zrcadlem tdrovné ze-
médélskych véd a vyznamnym kulturnim pocinem reprezentujicim
nasi védu i polygraficky pramysl doma i v zahrani¢i. Funkénim
poslanim dila je podat Sirokému okruhu pracovniki v zemédélstvi
soubor poznatkii a védomosti z jednotlivych zemédélskych védnich
obortt i styénych disciplin. V dile je propracovdna rozsdhld oblast
produkce rostlinné i Zivodisné spolu s veterinarnim lékafstvim, me-
chanizaci, ekonomikou, spolecenskymi védami a se zakladnimi védami,
predev§im biologickymi.

Zakladem Nauéného slovniku zemédélskéhe je podrobné sesta-
veny generdlni heslat o 35 000 hesel a odkazti. StéZejnimi pilifi dila
jsou kumulativni (zdkladni) hesla o rozsahu az 900 strojopisnych fa-
dek, v nichz se predklida &tenafi uceleny pohled na problematiku.
Uzivatel slovniku se pouéi o jednotlivych hospodaiskych zviratech,
jejich vyzivé, krmeni, nemocech, léfeni, o veterinarni prevenci, o jed-
notlivych pledindch, mechanizmech, ekonomickych pojmech, katego-
riich atd. Navaznost hesel specidlnich na kumulativni (zdkladni)
byla volena tak, aby umoznila &tenéfi najit rychle kritkou informaci
s odkazem na podrobnéjsi vyklad v kumulativnim hesle. Pod heslem
je uvedena literatura, kterd ukéZe, kde lze najit pedrobnéjsi vyklad.
Zahlavi hesel del§ich deseti ¥addek jsou opatfena cizojazyénymi ekvi-
valenty v rusting, néméiné a anglictiné.

Pro lep$i nazornost je do kazdého svazku zafazeno vedle map
a Cernobilych tabuli 64 barevnych priloh, které tvofi systematicky
celek. Tak jsou kromé jiného barevné znazornéna plemena hospodai-
skych zvifat, jejich anatomie, chorcby, cizopasnici aped.

Na tomto rozsidhlém dile se podili kolektiv téméf 1000 autort ve
156 pracovnich skupindch, s hlavni redakéni radou v cele s ¢lenem
koresp. CSAV dr. inz. Vaclavem Stehlikem, DrSc.




Z. Jezek ROZBOR TUBERKULINOVE ALERGIE
M. Hebelka KOLINSKE POPULACE Z HLEDISKA
E. Svandova PROCESU SIRENI Mycobacteria bovis

B Vyznam skotu infikovaného Mycobacteriem bovis jako zdroje ndkazy pro
¢lovéka studujeme mimo jiné v ramci ,Epidemiologické a klinické studie tuber-
kulézy v CSSR® a ji dopliujici ,Epizootologické a epidemiologické studie
bovinni tuberkulézy®, realizované rovnéz v kolinském okrese. Vysoké procento
zamoteni skotu a predevsim krav tuberkulézou a znacny pocet osob exponova-
nych profesiondlné zvifecim zdrojim vytvareji pfedpcklad k dsudku, Ze v pro-
cesu §ifeni tuberkulézni ndkazy ve vnimavé lidské populaci sledované oblasti
se v nemalé mife podili i Mycobacterium bovis.

Tuberkulézni nakaza vyvolana jak Mycobacteriem tuberculosis, tak Myco-
bacteriem bovis probihd u osob nejcastéji inaparentné, a mnohdy jedinym
projevem vzajemného piliscbeni mykobaktérii a vnimavého lidského organismu
je pouze pozitivni tuberkulinova alergie. Z tohoto diavodu se tuberkulinové testy
i v humanni mediciné stdvaji cennym kritériem pro studium procesu tuberku-
i6zni nakazy pro posouzeni celkové epidemiologické situace.

LITERARNI PREHLED

Proto i pri studiu procesu S§iteni ndkazy plisobené Mycobacteriem bovis
v lidské populaci kolinsksho okresu jsme vénovali pozornost standardné pro-
vadénym tuberkulinovym testim. Odhali ndkazy, u nichz jesté nedo§lo k mani-
festaci onemocnéni. Stdle se mnozici zprivy, které uvadéji, Ze u oscb nakaze-
nych Mycobacteriem bovis, jehoz zdrolem byl tuberkulézni skot, dochéazi
k manifestaci onemocnéni az po delii dobé latence, jiz lze nékdy poditat i na
desetileti (Laugwitz 1961, Schmiedel, Sinz 1960), duleZitost tu-
berkulinovych testit jen podtrhuji.

Srovnali jsme a statisticky zhodnotili rozlezeni tuberkulinové alergie jed-
notlivych vyhranénych skupin kolinské populace s rdzné predpokladanym ri-
zikem ndkazy Mycobacteriem bovis. Timto zhodnocenim jsme zjistili a ohrani-
¢ili skupiny osob, u nichz predpoklidime v budoucnosti moZnost vy§si mani-
festace tuberkulézy pisobené predeviim Muycobacteriem bovis. Tato ohranicena
skupina osob muZe byt hlavné v cbdobi jiz zlikvidované tuberkulézy skotu
duilezitym a nebezpetnym zdrojem nikazy pro ozdravélé chovy hospodaiskych
zvifat, predev§im pro zdravy a vnimavy skot.

Za technickou pomoc dékujeme s. KfiZové, Bureiové (UEM), s. Stast-
né (VUT) a kalmetizaénim sestram OUNZ Kolin.
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MATERIAL A METODIKA

V ramci prvého hromadného vySetrovani cbyvatelstva okresu Kolin byla
vySetfena tuberkulinovymi testy populace star§i 6 let a 20% vzorek déti 3-
a Sletych. Vysetfovanym osobam byly standardnim zptscbem aplikovany in-
trakutannim vpichem podle Mantoux 2 TU (tj. 0,00004 mg v 0,1 ml fediciho
roztoku s Tweenem 80) ¢isténého tuberkulinu RT 23, pripraveného Statnim
sérovym tustavem v Kedani. Pfesné davkovani bylo zaijisténo uzitim tuberkuli-
novych stfikacek zn. OMEGA, kalibrovanych po setinich milimetru, jejichz
nepropustnost byla testovana kontrolni aparaturcu. Vysledné reakce byly odeci-
tdny za 3 dny zaSkolenymi sestrami. Byl méfen pfi¢ny prumér indurace a za-
znamendvan v mm. Kromé toho byla zji¥fovdna kvalita infiltrdtu a registrovany
vedlejsi reakce.

Porovnavali jsme a zhodnotili vysledky tuberkulinovych testd 17 156 mést-
skych obyvatel ve véku cd 20 do 70 let a 18 655 csob stejného stari zijicich
ve venkovskych cblastech sledovaného okresu.

Ve spolupraci s OVZ Kolin jsme cilevédomé vybrali dvé oblasti: oblast
5 obei a osad zamofenych v poslednich 10 letech trvale tuberkulézou skotu
a cblast 5 obci a osad, jez byla tuberkulézy skotu prosti. V redinach 398 osob
star§ich 15 let z obei zamofenych tuberkulézou skotu a 346 csob z obci tu-
berkulézy skotu prostych, které se ve pfedem stanovené dny dostavily k hromad-
né provadénému snimkovéni, bylo provedero epidemiologické vysetfovani. Daéle
bylo provedeno srovndni a hodnoceni vysledki tuberkulinovych testi téchto
osob z obou cblasti. Z hcdnoceni byly vsak vyfazeny oscby evidované v tu-
berkuléznim stfedisku a osoby, u nichz byl prokazatelné zjistén tésny styk
s lidskymi zdroji tuberkulézni ndkazy.

V oblasti zamotené tuberkulézou skotu byly rozbory doplnény zjisténim
rozlozeni tuberkulinové alergie 190 déti a 479 dospélych prisluinika oscb pra-
cujicich v tuberkuléznich izoldtech ve srovnani se skupinou kontrolni. Tuto
kontrolni skupinu tvofilo 270 déti a 1042 dospélych rodinnych prisludnika ze-
médélct nepfichdzejicich do styku s tuberkuléznim skotem, ktefi vékem, pohla-
vim, lokalitou, socioekonomickou a hygienickou drovni cdpovidali skupiné
predchozi.

Rozlozeni tuberkulinové alergie bylo hodnoceno testem ,vyznamné shody*
podle A. N. Kolmogorova a N. V. Smirnova. K hladiné vyznamnosti 0,05 byla
nalezena kritickA hodnota d = 1,36. Presahuje-li d hodnotu 1,36, byla za-
mitnuta hypotéza o shodé porovnavanych soubori.

VYSLEDKY

Pfi rozboru tuberkulinové alergie populace kolinského okresu z hlediska
studia procesu §ifeni Mycobacteria bovis jsme nejprve hodnotili vysledky tu-
berkulinovych testt méstské a venkovské populace.

Na grafu 1 je zndzornéno rozlozeni tuberkulinové alergie 7563 muzi
a 9593 zen ve véku od 20 do 70 let zijicich ve méstech sledované oblasti
(Kolin, Cesky Brod, Kostelec n. Cernymi lesy) ve srovnani s tuberkulinovou
alergii 8716 muzii a 9939 zen shodné vékové distribuce a zijicich na venkové.
Do souboru venkovského obyvatelstva byli zdmérné vybrani pouze jedinci Zijici
ve vesnicich do 500 obyvatel.

Pti tcmto srovnani bylo zjisténo, Ze s induraci men$i nez 6 mm reagovalo-
12 % muzi a 21 % zen zijicich na venkové a 6 % muzi a 14 % Zen z mést.

vies

Naproti tomu 46 % muza a 46 % zen zijicich ve mésté a 35 % muzi a 39 %.
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Graf 1. Rozlozeni tuberkulinové alergie osob Zijicich ve méstech a ve venkovskych
oblastech kolinského okresu.
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Graf 2. Rozdéleni tuberkulinové alergie 1802 déti meéstskych a 1683 déti venkovskych
ve véku od 6 do 10 let.

zen z venkovskych oblasti sledovaného okresu reagovalo induraci 18 mm
a véts§i. PFi hodnoceni tuberkulinové alergie muzi Zzijicich ve méstech a muza
bydlicich na vesnici (d = 6,89; P = 0,0004), jakoz i Zen zijicich ve méstech ve
srovnani se zenami zijicimi na vesnici (d = 5,64; P = 0,0006) byl zjistén sta-
tisticky signifikantni rozdil.

Obdobné jako u dospélych jsme srovnali vysledky tuberkulinovych testi
1802 déti obojiho pohlavi ve véku od 6 do 10 let, které ziji v Koling, Kostelci
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a Ceském Brodé, s tuberkulinovou alergii 1683 déti zijicich na venkové sledo-
vaného okresu ve vesnicich do 500 obyvatel.

Rozlozeni tuberkulinové alergie obou skupin téchto déti je znizornéno na
grafu 2. Bylo zji§téno, ze v obou skupinich déti méstskych i venkovskjch reago-
valo vice nez dvé tfetiny jedinci na aplikovany tuberkulin induraci mensi ne%
6 mm. Induraci 18 mm a vétsi reagovalo 5 % déti méstskych a 7 % déti
venkovskych. Pri statistickém hodnoceni rozloZeni velikosti induraci déti mést-
skych a déti venkovskych vyznamny rozdil nebyl zjistén (d = 1,30; P =
= 0,0681).

Dale jsme sledovali rozdéleni tuberkulinové alergie venkovského obyvatel-
stva v zavislosti na zamofeni skotu tuberkulézou v misté byd-
listé sledovanych osob.

Sledovany soubor tvofilo 398 osob obojiho pohlavi star§ich 15 let z oblasti
zamofené v poslednich 10 letech tuberkulézou skotu a 346 osob z oblasti tu-
berkulézy témér prosté, jez byly cilevédomé vybrany ve spoluprici s OVZ
Kolin. Na grafu 3 je zndzornéno rozlozeni tuberkulinové alergie cbou sledo-
vanych soubord.
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Graf 3. Rozdéleni tuberkulinové alergie 346 osob z oblasti nezamorené a 398 osob
z oblasti zamorené tuberkuldézou skotu.

Pfi srovnani tuberkulinové alergie obou soubortt bylo zjisténo, ze induraci
mendi nez 6 mm reagovalo v oblasti zamotené tuberkulézou skotu 21 % osob,
v oblasti nezamotené 30 % osob. Induraci 18 mm a vétsi reagovalo 34 %
osob v oblasti zamotené a 23 % osch z oblasti tuberkulézy skotu prosté. Pfi
statistickém hodnoceni tuberkulinové alergie osob obou lokalit byl zjistén sta-
tisticky vyznamny rozdil (d = 1,85; P = 0,0021).

Z obou sledovanych souborti jsme vyclenili osoby pracujici pouze v zemé-
délstvi a podle charakteru prace jsme je rozdelili na pracovniky v Zivocisné
a v rostlinné vyrobé. Do prvni skupiny — pracujicich v Zzivo¢isné vyrobé —
bylo zatazeno 104 osob z lckality zamotené a 80 osob z cbei tuberkulézou
skotu nezamotrenych. Druhou skupinu tvorilo 121 osob z cblasti zamofené a 116
osob z cblasti tuberkulézou skotu nezamotené, pracujicich v rostlinné vyrobeé.

Rozlozeni tuberkulinové alergie pracujicich v Zivo¢isné a rostlinné vyrobé
v obou lokalitich je uvedeno na grafu 4. V oblasti zamofené tuberkulézou
skotu reagovalo induraci mensi nez 6 mm 11 % pracovniki Zzivo¢idné vyroby
a 34 % pracovnikii vyroby rostlinné. Induraci 18 mm a vétsi reagovalo 38 %
osob zaméstnanych v Ziveéisné a 30 % osob zaméstnanych v rostlinné vyrobé.
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V oblasti nezamotené tuberkulézou sketu reagovalo induraci mens$i nez 6 mm
35 9% osob v zivocisné vyrobé a 34 % osob v rostlinné vyrob&. Induraci 18 mm
a vétdi reagovalo 22 % pracovniki Zivo¢isné vyroby a 20 % osob pracujicich
ve vyrobé rostlinné.
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Graf 4. Rozdéleni tuberkulinové alergie osob pracujicich v rostlinné a zivocéi$né vy-
robé v oblasti nezamotrené a zamorené tuberkuldézou skotu.

Pri statistickém hodnoceni vysledk tuberkulinovych testd v oblasti zamo-
fené tuberkuldézou skotu byl zji§tén statisticky vyznamny rozdil v tuberkulinové
alergii osob pracujicich v Zivo¢isné a rostlinné vyrobé (d = 1,61; P = 0,0113).
Signifikantni rozdil byl rovnéz prokdzdn v rozlozeni tuberkulinové alergie
pracujicich v zivoc¢isné vyrobé obou cblasti (d = 1,58; P = 0,0136). V rozlo-
zeni tuberkulinové alergie zaméstnancii v Zivedi§né vyrobé a pracovniki rostlin-
né vyroby v oblasti tuberkulézy skotu prosté viak vyznamny rozdil zjistén
nebyl (d = 0,34; P = 0,9998). Rovnéz tak nebyl zji§tén vyznamny rozdil v roz-
lozeni tuberkulinové alergie pracovnikl rostlinné vyroby obou oblasti (d = 0,89;
P = 0,4067).

Zjistény vyznamny rozdil v rozloZeni tuberkulinové alergie pracovnika Zi-
vocisné vyroby v oblasti zamofené tuberkulézou skotu nas podnitil k dalsimu
studiu tuberkulinové alergie nékterych daliich skupin venkovského cbyvatelstva
zijicich v postizenych lokalitach, predevsim rodinnych pfisluinik osob zamést-
nanych v tuberkuléznich izolatech.

Ve 20 zemédélskych zavedech nahodné vybranych ze seznamu JZD a stat-
nich statk kolinského okresu zamotenych tuberkulézou skotu bylo provedeno
dalsi epidemiclogické vySetfovani a v rcdindch 380 zaméstnanci tuberkuléznich
izolata byly ziskany udaje o 190 détech a 479 dospélych rodinnjch ptislus-
nicich.

Vysledky tuberkulinovych testd osob — rodinnjch pfislusniki osob pracu-
ifcich v prostiedi tuberkulézniho izoldtu — byly srovnidny s vysledky testt
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skupiny kontrolni 1052 rodinnych pfislu$nikii osob zaméstnanych v ostatnich
zemédélskych profesich ve stejné lokalité. Rozlozeni tuberkulinové alergie 298
muzi a 181 Zzen Zzijicich v domdcnostech osob zaméstnanych v tuberkuléznich
izoldtech ve srovndni s kontrolni skupinou 549 muzd a 493 Zen, odpovidajicich

vékem i socioekonomickou trovni skupiné prvé, je uvedeno na grafu 5.
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Graf 5. Rozlozeni tuberkulinové alergie rodinnych ptrislu$nikii zaméstnanci tuber-
kuloznich izolatlt a osob skupiny kontrolni.
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Graf 6. Rozdéleni tuberkulinové alergie 190 déti pracovnikl tuberkulodznich izolatt
a 270 déti zemédéleh ostatnich.

P#i tomto srovnéni bylo zji§téno, ze induraci mensi nez 6 mm reaguje 9 %
muitt a 17 % %en a induraci 18 mm 34 % muzi a 47 % Zen, rcdinnych
prislusnikii osob zaméstnanych v tuberkuléznich izoldtech. Naproti tomu v kon-
trolni skupiné bylo zjisténo 14 % muzi a 26 % Zen reagujicich induraci do

16 VETERINARNI MEDICINA - 1966



6 mm, 32 % muzit a 35 % Zen s induraci 18 mm a vétdi. Pfi statistickém hod-
noceni byl zji§:én signifikantni rozdil tuberkulinové alergie, a to jak u muvzi
(d = 1,47; P = 0,0266), tak i u zen (d = 1,40; P = 0,0397).

Dile byly hodnoceny vysledky tuberkulinovych testi 190 déti redinngch
piisluinik@ osob zaméstnanych v tuberkuléznich izolitech a 270 déti- skupiny
kentrolni, odpovidajicich vékem, pohlavim i socioekonomickou trovni skupiné
prvé, které zily v dcmdcnostech osob zaméstnanych v ostatnich zemédélskych
prcfesich ve shodnych lokalitach.

Rozlozeni tuberkulinové alergic obou skupin je zndzornéno na grafu 6.
Induraci mensi nez 6 mm reagovalo 43 % d&ti pracovniki izolatnich staji
a 62 Y% déti skupiny kontrolni. Induraci 18 mm a vétsi reagovalo 17 % déti
z domaécnosti osob ofetfujicich tuberkulézni skot a 10 % skupiny kontrolni.
Pfi hodnoceni vysledki tuberkulinové alergie obou skupin déti Kolmogorov-
Smirnovym testem byl rovnéz zjidtén signifikantni rozdil (d = 2,16; P =
= 0,0002).

DISKUSE

Piedlozené vysledky porovnani tuberkulinové alergie obyvatelstva mést
a cbyvatelstva Zijictho ve vesnicich do 500 obyvatel (velkd ¢ast se vénuje ze-
médélstvi a pouze mepatrné procento osob dojifdi za praci do mést) ukazuiji,
se vyssi tuberkulinova alergie byla zji§téna jak u muzi, tak i Zen Zijicich
ve méstech. Ke stejnym zdvérim dospély studie dalSich, napf. danskych autori
Madsena (1937), Madsena, Holma, Jensena (1942), zjistujici
rovnéz vyznamné vysii procento tuberkulin-pozitivnich osob ve méstech pii vy-
Setfovani méstské a venkovské populace z oblasti tuberkulézy skotu prostych
a tuberkulézou skotu zamofenych.

Na zdklad& tohoto zjiténi lze se domnivat, Ze ve méstech, kterd jsme sle-
dovali, byl a je proces sifeni tuberkulézni nikazy omezen ponejvice na pienos
mykobaktérii z lidskych zdroji na vnimavé jedince a dynamika tohoto procesu
v méstském prostfedi neni vyrovndna ani znaénym poétem zvitecich zdroji vy-
luéujicich Mycobacterium bovis, které se aerogenné ¢i alimentdrné prenaseji na
vnimavé verikovany. Ov§em vzhledem k nestejnomérnému zamoteni skotu tuber-
kulézou v jednotlivych oblastech kolinského okresu lze poéitat, Ze v rozloZeni
tuberkulinové alergie venkovského obyvatelstva jednotlivych oblasti jsou rozdily,
a to v zavislosti na vy§i zamoreni skotu tuberkulézou.

Proto jsme srovnali tuberkulinovou alergii venkovského obyvatelstva z ob-
lasti v poslednich 10 letech zamotfené a z oblasti tuberkulézy skotu prosté.
Vyssi tuberkulinovd alergie byla nalezena u osob zijicich v postizené oblasti.
Rovnéz tak Madsen, Holm, Jensen (1942), Holm ], Holm M.
(1945) zjistuji tfi- az ¢tyrikrat vice tuberkulin-pozitivnich jedincii v oblasti
zamofeni tuberkulézou skotu

V oblastech prostych tuberkulézy skotu jsou vystaveni nakaze mykobakté-
riemi piedeviim osoby prichizejici do styku s lidskymi zdroji. Naproti tomu
v oblastech s rozSifenou tuberkulézou hospodaiskych zvifat jsou exponovani
riziku nakazy mykobaktériemi nejen osoby stykajici se s pacientem, ale i znaény
pocet osob prichazejicich do styku s tuberkuléznim nebo tuberkulin-pozitivnim
skotem. Proto neni pfekvapivy zjistény rozdil v rozlozeni tuberkulinové alergie

visp

osob zijicich v oblastech s rtiznym stupném zamofeni skotu tuberkulézou.
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Vzhledem k odliSnému charakteru nasi zemédélské velkovyroby ptichazi
v cblasti zamofené tuberkulézou skotu do stvku s nemocnym skotem o néco
méné csob nez v podminkidch soukromokapitalistické zemédélské malovyroby,
kde tuberkulézni kravy vlastni téméf kazda zemédélska rodina a do styku s nimi
prichdzi vétSinou v3ichni ¢lenové rodiny. Vysoka pracovni fluktuace zamést-
nanci tuberkuléznich staji (Jezek a kol. 1965), znaény pocet rodinnych
pfislusnikia téchto osob vypomdhajicich pfi krmeni, dojeni a tklidu zamofené
stidje i urcité procento chovateli zahumenkovych reagentd viak zbyteéné rozsi-
fuje polet oscb exponovanych M. bovis i u nais.

Vzhledem k zjisfovanému dosud stale vysokému vyskytu klinicky zjevnych
forem tuberkulézy skotu v izolatnich stijich zamotenych zemédélskych zdvedu
jsou mnchonasobné vyssimu rizikv nakazy M. bovis exponovani pfedeviim pra-
cujici v téchto provozovnich. Proto pii rozdéleni nami sledovaného souboru
oscb z obou cblasti podle charakteru prace v zemédélské velkovyrobé byl zjistén
statisticky vyznamny rozdil v rozloZeni tuberkulinové alergie osob zaméstnanych
v zivedisné vyrobé zamorené oblasti i rodinnych pfislusnikd osob zaméstnanych
v izolatnich stajich proti skupinam ostatnim. Z predlozenych vysledkt lze
soudit, ze vy$§i tuberkulinové alergie a mensi poclet tuberkulin-negativnich osob
ve skupiné pracovnikil izolatnich stdji a jejich rodinnych pfislu§nikd je nasledek
dlouhctrvajici expozice predevsim zvifecim zdrojum M. bovis. Zjisténa fakta
opraviiuji déale predpoklad, Ze pravé u téchto csob lze v budoucnosti poéitat
s moznosti vy$§i manifestace tuberkulézy, ptsobené ptredeviim Mycobacteriem
bovis.

Na rozdil cod neustdle postupujiciho vyvoje tuberkuléznich onemocnéni
jakozto dusledku infekce skotu, dochdzi k manifestaci tuberkulézniho onemoc-
néni u lidi pouze jen u malého poctu infikovanych, a to ve vétSiné pripada
az po del$im obdcbi. Zvlasté u osob nakazenych Mycobacteriem bovis v prostie-
di tuberkulézni stdje, jak wnkazuji Laugwitz (1961), Schmiedel,
Sinz (1960), mize trvat toto obdobi znaéné dlouho, i desetileti.

Proto lze pfedpokladat, ze osoby, u nichz doslo teprve nedavno k nakaze
Mycobacteriem bovis, jehoz zdrojem byl pfedevdim tuberkulézni skot, ¢i u nichz
dochazi k nakaze jesté dnes, se stanou dulezitymi a nebezpe¢nymi zdroji na-
kazy pro ozdravélé chovy, a to nejen v zavére¢nych fazich boje proti tuberkuléze
skotu, ale i v obdobi, kdy tuberkulézu skotu budeme povazovat jiz za vymy-
cenou, tj. po roce 1968.

Nutno pripomenout, Ze zdvaznym faktem vyplyvajicim z grafu 6 je zjisté-
ni, ¢ v minulych letech i v soucasné dobé dochdzi rovnéz k nakazam vyvo-
lanym M. bovis i u détské populace, jez se tak stivd rezervoarem mozného
§iteni Mycobacteria bovis po mnohd budouci desetileti.

Doufame vsak, ze hromadné provadéné ochranné ockovani proti tuberkuls-
ze a stile se zlepSujici hygienické i socioekonomické podminky naSeho Zivota
rozhodujicim zpisobem ovlivni frekvenci manifestace tuberkulézniho onemoc-
néni z poctu infikovanych, a tak nebezpeci dalsiho $ifeni mykobakterii v po-
pulaci lidské i zvifeci podstatné snizi.

SOUHRN

Pti studiu procesu 3ifeni ndkazy plsobené Mycobacteriem bovis v lidské
populaci kolinského okresu bylo hodnoceno rozlozeni tuberkulinové alergie oby-
vatelstva mést i venkova.
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Vyssi tuberkulinové alergie byla zjidténa u osob Zijicich ve mésté jako disle-
dek rychlé dynamiky procesu Sifeni mykobaktérii v méstském prostiedi.

Pti srovnani a hodnoceri tuberkulinové alergie venkovského obyvatelstva zi-
jictho v cblasti zamotené tuberkulézou skotu a v cblasti tuberkulézy skotu

vess

prosté byla zji§téna vy3si tuberkulinova alergie u csob zijicich v oblasti zamo-
fené, zvlastd u pracovnikl Zivoci§né vyroby a jejich redinnych piislusnikd, déti
i dospélych.

Nilez niz§iho poétu osob tuberkulin-negativnich a naopak vétsiho poctu
oschb s vy$si tuberkulinovou alergii u skupiny osob pfichazejicich do styku
s tuberkuléznim skotem opraviiuje pfedpoklad, Ze u této skupiny lze také po-
¢itat s moznosti vy$§i manifestace tuberkulézy ptsobené i Mycobacteriem bovis
v budoucnosti. Dale Ize predpokladat, ze pravé tyto osoby se stanou dulezitymi
a nebezpeénymi zdroji nakazy pro ozdravélé chovy, a to nejen v zavéretnych
fazich boje proti tuberkuloze skotu, ale i v obdobi jeji eliminace ve zvifeci
populaci.

Doslo dne 10. 5. 1965
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Ananus TyGepKyJaHHOBOM aaneprun HacejeHus KoamHCKoro paiiona
C TOYKM 3peHHs npollecca pacnpoctpadHenus Mycobacterium bovis

Ilpu wm3yuemnu mnpouecca pacmpocrpanehusi WH(eKUHH, Bbi3Bannoii Mycobacterium
bovis y xureaeit Kosunckoro paiiona, o0paiiiasoch BHHMAaHHE HA CTaHAapPTHO NPOBOAHMBIE
TYGepKyJIHHOBLIE TECThl, KOTOpble YCTaHABJMBAIOT Hi(EKUHH, elle He CONpPOBOXK/aeMHe
OTKPBITBIMH TIpH3HAKaMH 3a00J/1eBallHsl.

CpaBHHBAJIOCH H CTATHCTHUCCKH OLHHBAJOCH pacnpe/esenie Ty6epKyJAHHOBOI aJJIepriH
Y OTIEJIBHBIX OTPaHHUEHHBIX FPynn Hacedexist KoJHHCKOro paiiona ¢ pasjMubo npejnoJarae-
MBIM pHCKOM HHu(pexkunn Mycobacterium bovis. Bonee Bbicokas TyGepKyJHHOBas aJJleprus
Gblyla yCTAHOBJIEHA Y JIHL, KHBYLULHX B TOpoje, B peayistaTe GbICTPoii AHHAMHKH Npoliecca pac-
npoctpanenis MHKoGakTepuii B ropojickoii cpeae. Ilpu cpaBHeHun H olenke TyGepKyJHHOBON
AJVIEPTHH CCJbCKOrO HaCeJIeHHs, KUBYUlero B 00,1aCTH, 3apakeHHoil TyGepKy/1e3oM KpynHoro
poratoro ckord, H B 06uacTH, cBOGOAHOI OT TyGepky/e3a KpPYyNHOTo poratoro ckora, Gblia
ycranosieiia 6oJiee BBICOKasi TyGepKyJHHOBas aJuleprisi y JIHL, JKHBYUIHX B 3apaKeHHON

o6JlacTH, B 0cCO0EeHHOCTH y PaGOTHHKOB KHBOTHOBOJACTBA H 4YJEHOB HX CEMBLH, nerei
H B3pOCJIBIX.
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I narno3 menbuiero yucaa TyGepKy/HH-HEraTHBHLIX JHIL H, HaobopoTt, GOJbLUIEr0 YHC/IA JIHIL
¢ Gosiee BLICOKOH TyOepKYJIMHOBOI aJsuieprieil y rpynmbi Jui, HMMEIOMHX KOHTAKT C TyOepKy-
Jie3HbIM KPYIIHbIM POraThiM CKOTOM, 0GOCHOBLIBACT NPELNOJIOKEHHE, YTO Y 3TOil FPYNMBI TaKKe
MOXHO CYHTATbCSl C BO3MOXKHOCTbIO (0./1ee BbICOKOH Manndecrauun TyGepKy.e3a, BLI3BAHHOIO
Mycobacterium bovis B Gynyutem. [lajee MOXHO NpeanonaraTh, UTO HMEHHO 3TH JHuUA
CTalyT BaXKHBIMH H ONACHbIMH MCTOYHHKAMH HH(EKIHH B 03/10POBJEHHBIX CTajlaX He TOJbKO
B 3aKJIOUHTENbHBIX (hasax GopbOb ¢ TyGepKy/e30M KPYMHOTO POraToro cKoTa, HO H B NEPHO
€ro JIHKBHALHH B NONYJISIHH XKHBOTHLIX.

Analysis of Tuberculin Allergy of the Populaiion of the Kolin District from the
Point of View of the Spreading of Mycobacterium bovis

In an investigation of the process of the spreading of infections caused by
Mycobacterium bovis in the human population of the Kolin district attention was
paid to the standard tuberculin tests revealing cases of infection, in which no
manifestation of the disease had occurred.

‘Compared and statistically evaluated was the situation of the tuberculin al-
lergy of individual selected groups of the Kolin population with a different as-
sumed risk of infection with Mycobacteriumn bovis. A higher tuberculin allergy was
found in people living in the town as a result of the rapid dynamics of the process
of the spreading of mycobacteria in the urban environment. A comparison and
evaluation of the tuberculin allergy of the rural population living in regions con-
taminated with bovine tuberculosis and in regions that were free of bovine tuber-
culosis revealed a higher tuberculin allergy in persons living in agricultural areas,
and particularly in workers employed in livestock production and in the members
of their families, children as well as adults.

The finding of a smaller number of tuberculin-negative persons and, on the
opposite, of a larger number of persons with a higher tuberculin allergy in the
group of people coming into contact with tuberculous cattle, justified the assumption
that also 'in this group it is possible to reckon with the possibility of a stronger
manifestation of tuberculosis caused also by Mycobacterium bovis in the future.
It may also be assumed that just these persons will become important and dan-
gerous sources of infection for recovered herds, and that not only in the final
slages of the fight against cattle tuberculosis, but also in the period of its eliminat-
ion in animal populations. ;

Eine Analyse der Tuberkulin-Allergie der Bevolkerung des Bezirkes Kolin vom
Gesichtspunkte des Verbreitungsprozesses von Mycobacterium bovis

Beim Studium des Prozesses der Verbreitung von Mycobacterium bovis, hervor-
gerufen durch Ansteckung in der Bevolkerung des Kreises Kolin, wurde die Auf-
merksamkeit der genormten Durchfiihrung von Tuberkulin-Testen gewidmet. Diese
Teste haben alle Ansteckungen aufgedeckt, bei welchen es noch nicht zur Mani-
festation der Erkrankung gekommen ist.

Bei diesem Studium wurde die Ausbreitung der Tuberkulin-Allergie der ein-
zelnen abgegrenzten Gruppen der Bevolkerung des Koliner Bezirks mit verschieden
vorausgesetzten Risiken zur Mycobacterium bovis Ansteckung verglichen und sta-
tistisch gewertet. Eine hohere Tuberkulin-Allergie ist unter den Stadbewohnern
festgestellt worden. Das ist eine Folgerung der schnellen Dynamik des Prozesses
der Verbreitung der Mpycobacterien im Stadtmilieu. Beim Vergleich und der Be-
wertung von Tuberkulin-Allergie unter den Landbewohnern, die im Bereich eines
von Rinder-Tbe verseuchten Gebietes oder im Bereich eines Gebietes ohne Rin-
der-Thc leben, wurde eine hohere Tuberkulin-Allergie unter den Bewohnern der
verseuchten Gebiete festgestellt. Eine solche Situation ergibt sich besonders bei
landwirtschaftlichen Arbeitern der Tierproduktion und deren Familienangehdrigen,
Kindern und auch Erwachsenen.

Der Befund einer niedrigeren Anzahl von Tuberkulin negativen Personen,
und im Gegenteil der Befund einer groéBeren Anzahl von Personen mit hoherer
Tuberkulin-Allergie in der Gruppe von Personen, die mit Tbe-Rindern in Ver-
bindung kommen, berechtigt zu der Voraussetzung, dal man bei dieser Menschen-
gruppe auch mit der Moglichkeit einer hoheren Tbe-Manifestation, hervorgerufen
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von Mpycobacterium bovis, in weiterer Zukunft rechnen kann. Weiter muf8 man
auch voraussetzen, daB eben solche Personen sehr wichtige und gefdhrliche An-
steckungsquellen fiir schon gesund gewordene Viehzuchtherden werden kénnen —
und zwar nicht nur in den abgeschlossenen Phasen des Kampfes gegen die Rinder-
Tbe, sondern auch in der Tbec-Eliminationsperiode der Tiervermehrung.
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Prom. lékai Zdenék Jezek, CSc., Ustav epidemiologie a mikrobiologie, Praha 10,
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M. Pavlas PRISPEVEK K OPTIMALNI KONCENTRACI
TUBERKULINOVYCH JEDNOTEK
SAVCIHO PPD TUBERKULINU
PRI DIAGNOSTICE BOVINNI
TUBERKULOZY U SKOTU

vivas

M Jednou z nejdtlezitéjiich a v praxi nejvice pouzivanych diagnostickych
metod pfi the u skotu i jinych hospcdafskych zvifat je intradermélni tuberkuli-
nace, kterou je moZno prokazat vétSinu zvifat nakazenych tuberkulézou. Proto
pomoci alergencdiagnostiky bylo prakticky dosazeno czdraveni chovii skotu na-
kazenych bovinni tuberkulézou témer ve viech statech, které jsou v soucasné
dobs prosty tuberkulézy i kdyZz klinické, patologicko-anatomické a laboratorni
vysetieni zejména v epizootclogicky nejasnych pfipadech acinné pomahalo pfi
zpfesnéni diagnostiky a zejména urceni zdroje tuberkulézy.

V soucasné dobé i v CSSR je intradermalri tuberkulinace nejdilezit&jsi
diagnostickou metodou. Proto se jejimu zpfesnéni vénuje mimofadnd pozornost.
Predpokladem spolehlivého vySetfeni kromé lege artis provedené tuberkulinace je
i standardni tuberkulin s poétem tuberkulinovych jednotek (dale uvadime TU),
ktery by umoznil odhalit maximalni pofet zvifat nakazenych tuberkulézou
a pritom nevyvolaval dubiézni nebo dokonce pozitivni reakce u skotu presté-
ho tuberkulézy. Je pochepitelné, ze s postupnou eradikaci tuberkulézy u hospo-
dafskych zvifat a se vzristajicim pcétem chovia skotu prostych bovinni tu-
berkulézy se zvySuji i naroky na specifi¢nost tuberkulinu. Pfitom kromé kme-
nit mykobakterii tuberkulézy pouzitych k vyrcbé tuberkulinu a zpisobu vy-
roby alergenu ma vyznam pro specifitu tuberkulinu i koncentrace TU pouzita
pfi tuberkulinaci.

LITERARNI PREHLED

V scudasné dobé se v jednotlivych statech pouziva rezdilného poétu TU/pro
dos. sav¢iho tuberkulinu pfi intraderméalni tuberkulinaci u skotu. Tak zatim
co v Anglii a ve Francii obsahuje jeden ml tuberkulinu podle Meyera (1962)
100000 TU, v Holandsku 75000 TU/ml, v Madarsku albuméz prosty tuber-
kulin rovnéz 75000 TU/ml. Ve vétsiné statia véetné Polska, NDR, NSR,
Danska se pouziva tuberkulin s obsahem 50 000TU/m!, ktery inokuluji v dav-
ce 0,1—0,2ml/pro dos. V. CSSR se pouzivd pti alergencdiastice tbc u skotu
siavéiho tuberkulinu s 25000 TU/ml, ktery se inokuluje v davce 0,2ml pro
dos.

Z uvedenych adaji vyplyva, Ze pfi intradermalni tuberkulinaci se inokuluje
2500 —10 000 TU/dos. Pritom v mnékterych statech, kde bylo dosazeno praktic-
ky czdraveni chovii skotu cd tuberkulézy se doporucuje nékterymi autory po-
uzivat i fedénych tuberkulinti s obsahem 500 TU/dos. (Schliesser — 1960,
Seeleman a Rehm — 1962, Freerksen, Lauterbach — 1960,
Meyn, Bederke, Schliesser — 1959, Bederke — 1962), pfipadné
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250 TU/dos. i méné (Kress, Mathois, Stéockl — 1960, Lésch —
1962, Aken — 1962, Zenke — 1961).

Nékteri autofi vsak uvadsi, ze fedénymi tuberkuliny véetné 500 TU/dos.
se nezjisti vSechen skot nakazeny i M. bovis, ktery by vsak pti pouziti kon-
centrovaného tuberkulinu byl na tuberkulin pozitivni. Pozoruhcdné je sdéleni
Beerwertha (1958), ktery pfi studiu spolehlivosti tuberkulinu savéiho s roz-
dilnym poctem TU, zjistil pfi intradermalni tuberkulinaci 575 zvifat, které vy-
kazovaly pfi pitvé tbc zmény, nejvétdi spolehlivost s 357 TU/dos. Pfitom na
koncentrovanéisi (az 53571 TU/dos) a tedény (0,3 TU/dos) tuberkulin ve
srovnani s 357 TU/dos., bylo zji§téno méné pozitivnich reakei pfi intrader-
méalni tuberkulinaci. Naproti tomu Richter (1961) ktery pfezkouSel dia-
gnostickou spolehlivost PPD tuberkulinu v davce 10, 100, 500 a 1000 TU/dos.
u 848 kust pozitivné reagujicich na standardni tuberkulin zjistil, Ze tuberkulin
s 10000 TU/ml/1000 TU/des. vykazoval stejnou spolehlivost jako standardni
tuberkulin. Na 10 TU/dos. reagovaio méné nez 50 % skotu pozitivné, na
100 TU/dos. 22—81 %. Na 500 TU/dos. se shcdoval vysledek se standardnim
tuberkulinem v 85—100 %. Rovnéz Glaser (1961), ktery vySettil 800 kust
skotu tuberkulinem s 5000, 100, 25, 5 TU/dos. zjistil pramérné reakéni cislo
na 5000 a 500 TU/dos. 7,6 mm, na 100 TU 4,2 mm, na 25 TU/dos. 3,6 mm,
a 5 TU 2,2 mm.

V CSSR Rossi (1963) pfi pouziti PPD tuberkulinu v davce 10 000
TU/dos. u skotu v hospedafstvi zamotenych M. bovis zjistil 89,4 % pozitivnich
reakci s primérnym reakénim ¢&islem 7,7 mm. Na vetus-tuberkulin 80,5 % zvitat

I. Diagnostickd spolehlivost PPD savéiho v davee 50—40 000 TU/dos.

Pocet Koncentrace v %

_____ | PPD tuber- | Pocet Reakeni &islo
zem. iy kulinu zvirat

zévoda | ZY | TU/dos. 0 2,1-2,5| 2,6-3 |3,1-3,5

15 1437 50 112 5 2 11 4 10 8
100 % | 4,47 % | 1,79 % | 9,82 % | 3,57 % | 8,93 % | 7,14 %

500 204 1 1 3 4 8
100 % 0,49 % | 0,49 % | 1,47 % | 1,96 % | 3,92 %

1 000 278 4 1 2 5 10
100% |1,44% 0,36 % | 0,72 % | 1,80 % | 3,60 %

2500 167 1 3 3
100 % | 0,60 % 1,79 % | 1,79 %

5 000 304 1 5 1 8
100 % 0,33 % 1,65 % | 0,33 % | 2,63 %

10 000 169 1 1 2 2
100 % 0,59 % 0,59 % | 1,18 % | 1,18 %

40 000 203 1 2 4 5 7
100 % | 0,49 % 0,99 % | 1,97 % | 2,47 % | 3,48 %
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reagovalo pozitivné (@ reakéni &islo 58 mm). Popluhdar a Vrtiak
(1964) pti vySetieni 21 zvifat nakazenych tuberkulézou s 200 TU/dos. zjistil
u 17 ks pozitivni reakci na tuberkulin. Pavlas (1965) pii studiu spolehli-
vosti fedénych tuberkulind v davee 1,5 — 6 — 30 — 150 — 750 TU/dos.
zjistil u 20 kusti skotu experimentdlné infikovanych M. bovis 100 % pozi-
tivnich reakci na 750 TU/dos. s reakénim ¢islem >6,1 mm. U skotu spontinné
infikovaného zjistil na 750 TU/dos. u 94,4 % skotu pozitivni reakci, pficemz
viak @ reakéni ¢islo bylo téméf poloviéni ve srovnéani se skotem infikovanym
experimentdlné. Ve skupiné skotu infikované spontdnné reagovalo na 750 TU/dos.
61,1 % zvitat s reakénim ¢islem >6,0 mm. Na 150 TU/dos. reagovalo pozi-
tivné 88,8 % skotu nakazeného spontanné M. bovis. U skotu infikovnaného
experimentilné byla alergie i na 150 TU dostatetné vysoka, pficemz u vsech
zvifat bylo zji§téno reakéni ¢islo vétsi nez 3 mm.

Z piehledu literatury vyplyva, ze spolehlivost intradermalni tuberkulinace
kromé aktivity tuberkulézniho procesu zavisi i na po¢tu TU v pouzitém tuber-
kulinu. Vzhledem k tomu, Ze ndzory na optiméalni koncentraci TU/pro dos.
nejsou jednotné, pokladali jsme za nutné provéfit spolehlivost savéiho tuber-
kulinu s rozdilnym po¢tem TU/dos. u skotu nakazeného M. bovis.

METODIKA

Pti studiu optimalni koncentrace tuberkulinovych jednotek pfi intrader-
malni tuberkulinaci u skotu bylo vySetfeno v 15 tb izolaénich stajich nebo
izolatech pro tb skot v 15 zemédélskych zdvodech 1437 kusi skotu. Vsechna

u skotu spontdnné nakazZeného M. bovis

za 72 hod. 3 Primeérné r. ¢.
— - 0 ¥ v mm
3,6-4 ' 4,1-5 I 5,1-7 ’ 719 | 91-11 | 1,1-13 | =13
15 19 28 7 3
13,309 | 16,96% | 25,00% | 6,25% | 2,68°% 4,25
14 17 62 46 31 10 7
6,86% | 8349 | 30399 | 22559 | 15209 | 4,909 | 3,439 6,82
11 2 73 85 28 29 8
3969 | 7,92% | 26,25°% | 30,57% | 10,07% | 10,439 | 2,889 7,23
3 12 48 40 30 15 12
1,79% | 7,09% | 28,75% | 23,95% | 17,96% | 899% | 7,199 8,44
6 34 87 77 48 21 16
| 1,97% | 11,199 | 28,619 | 2523% | 15,79% | 6,91 | 5:269% 7,37
6 10 39 52 3 14 10
3559 | 5929 | 23,089 | 30,77% | 18,93 | 8209 | 5929 8,07
4 25 68 53 19 8 7
1,97% | 12,209, | 33,479, | 26,019 | 9379 | 3949 | 3459% 6,77
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II. Vysledek intradermalni tuberkulinace s PPD tuberkulinem v davce 50—40 000 TU/dos. u skotu spontinné nakaZeného M., bovis

&’Rleakém' Koncentrace PPD tuberkulinu TU/dos. P;)Sic;alt'eza cg
islo v mm 3
772 hod. 50 500 ’ 1000 | 2500 ’ 5000 | 10000 | 40000 | koneectraci
pocet reagujicich zvirat T 1 4 1 1 1 1 16
0—-1,5 vyjadfeno v procentech 6,2 % 0,5 % 1,4 9, 0,6 % 0,3 % 0,6 % 0:5'% 1,1 %
odli$nost (v absol. hodnotach) 5,1 — 0,6 0,3 — 0,5 — 0,8 — 0,5 — 0,6
pocet reagujicich zvifat 33 16 18 6 N 14 5 18 110
1,6 — 3,5 vyjadieno v procentech 29,5 9%, 7,8 % 6,5 % 7;,6 % 4,6 %, 2,9 9%, 8,9 % 7,7 %
odli$nost (v absol. hodnotich) 21,8 0,1 - 1,2 — 4,1 — 3,1 — 4,8 1,2
pocet reagujicich zvirat T2 187 256 160 284 163 184 1311
> 3,6 vyjadfeno v procentech 64,3 %, 91,7 % 92,1 % 95,8 % 95.1 % 96,5 % 90,6 % 91,2 %
odlidnost (v absol. hodnotich) —26,9 0,5 0,9 4,6 3,9 5,3 — 0,6
Celkem vysetfeno zvifat v 15 zemédélskych 12 i =18 117*7 04 18 a b
zavodech [
100% | 100% |1009% |1009% | 100% | 100% | 100 % 100 %




zvitata byla umisténa do stdje pro tb skot po predchozi reakci na savéi tu-
berkulin.

Pfi intradermélni tuberkulinaci bylo pouzito PPD tuberkulinu pfiprave-
ného v Ivanovicich na Hané z kmene AN5 a PN14, jehoz aktivita byla upra-
vena podle standardu tuberkulinu z Frankfurtu nad Mohanem. Tuberkulin byl
inckulovan intradermalné jako monotest v davce 50, 500, 1000, 2500, 5000,
10 000, 40000 TU/v 0,1 ml pufrovaného fedidla na pfednim okraji lopatky,
po ostiithani srsti, zméfeni a ociSténi kize v misté inokulace. K tuberkuli-
naci bylo pouzivdno stfikatek — Prema s kurzorem o obsahu 1ml a jehel
bez postranniho otvoru, délky 4 mm. Jehly k tuberkulinaci jsme si pfipravili
zabrousenim tuberkulinaénich jehel s postrannim otvorem na uvedenou délku.

Tuberkulinaci jsme posuzovali tfeti den po inckulaci tuberkulinu hcdno-
cenim zesileni kozni fasy kutimetrem se S$irokymi celistmi znacky Prema.
U vsech zvifat negativné, pfipadné dubiézné reagujicich na savéi PPD tuber-
kulin v davee 500 — 40000 TU/dos. jsme zjistovali pived a dobu ustdjeni
v tuberkulozni staji.

Vysledek tuberkulinace na 5000 TU/dos. byl srovnin s patologicko-ana-
tomickym vySetfenim u 24 kustt skotu, které rovnéZ pochdzely z izola¢nich
stdji pro tuberkulézni skot. Pecscuzeni bylo doplnéno v pripadé potreby rovnéz
bakteriologickym vySetfenim.

Diagnostickou spolehlivost jednotlivych koncentraci PPD savéiho tuber-
kulinu u skotu spontdnné nakazeného M. bovis jsme posoudili pedle poétu
zvifat na tuberkulin pozitivnich, dubidznich a negativnich. Pritom u kazdé
pouzité koncentrace TU/dos. byla vypeétena odlisnost v absolutnich hodnotach

VYSLEDKY POKUSU

Nejmen3si diagnostické spolehlivosti z pouzitych koncentraci bylo dosa-
zeno se savéim PPD tuberkulinem v ddvece 50 TU/dos., kdy 6,26 % skotu bylo
na tuberkulin negativni. Pfitem témér 30 % zvitat nakaZenych tuberkulézou
reagovalo na 50 TU/dos. dubiézné. (Tab. 1)

Hednotime-li spolehlivost savéiho PPD tuberkulinu v ddvece 500—40 000
TU/dos. pti intradermélni tuberkuliraci, zji§(ujeme ptiblizné stejny polet sko-
tu na tuberkulin negativniho ve viech pouzZitych koncentracich TU/dos., kromé
davky 1000 TU. Pozoruhcdné bylo zjisténi, ze skot infikovany M. bovis vy-
kazoval velmi vyraznou alergii jiz na 500 TU/dos., o ¢emz svédéi skuteénost,
Ze na tuto koncentraci TU/dos. reagovalc pozitivné s reakénim ¢islem nad
3,6 mm 91,7 % skotu (tab. II). Pfitom iéméf polovina zvitat (46,08 %) reago-
valo na 500 TU/dos. s reakénim ¢&islem v&tSim nez 7 mm.

Optimalni diagnostickd spolehlivost podle nejvétsiho poétu zvirat reagu-
jicich na tuberkulin pozitivné byla zji§iéna u PPD tuberkulinu v koncentraci
2500—10000 TU/dos., kdy pocet pozitivnich reagentd byl 958 — 96,5 %.
Pritom pofet zvitat nakazenych tuberkulézcu ma tuberkulin negativnich (aner-
gent) byl pouze 0,3—0,6 %. (grat 1.) To znamena, ze pii pouziti PPD tuber-
kulinu v davee 2500—10000 TU byla spolehlivost intradermalni tuberkulina-
ce 99,4—99,7 %. Se zvySujici se koncentraci TU/dos. nad tuto koncentraci se
spolehlivost intradermilni tuberkulinace snizovala. Tak p#i pouziti 40 000
TU/dos. pocet pozitivnich a dubiéznich reakci byl na tuberkulin stejny, jako
pti pouziti 500 TU/dos.
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Diagnosticka spolehlivost PPD savéiho v davee 50—40 000 TU/dos. u skotu spontanné

nakazeného M. bovis
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III Vysledek intradermadalni tuberkulinace s PPD tuberkulinem v davece 50—40 000
TU/dos. u skotu v jednotlivych zavodech

Zem. J?(;c;tif Reakéni Y% zvirat reagujicich na TU/dos.
zavod yoctre cislo
zvifat 50 500 | 1000 | 2500 | 5000 | 10 000 | 40 000
1L 15 0—1,5
1,6—3,5 33,3 %
~ 3,6 [100% [1009% 1009 66,7 % 100 %
2N. V. 50 0—1,5 | 10%
1,6—3,5 | 40% |10% | 409% 30 9% 20 %
> 3, 50% | 909% | 60% 70 %, 80 %
3 Ku 70 0—1,5 28,6 %
1,6—3,5 | 64,3%]| 42,9 %]| 14,3 % 14,3 % 14,3 %
=~ 3,6 35,7 %| 57,1 %| 57,1 % 85,7 % 85,7 %
4Li 73 =
- 1,2—.322 % 20,8 %
> 3,6 96 % 100 % 79,2 %
5 Ko 210 0—-1,5 2,4 %
1,6—3,5 | 19,0%| 2,4%| 2,4% 9,5 %
= 3,6 78,6 %| 97,6 %| 97,6 % 100 % 90,5 %
6 Vi 107 0—-1,5 | 14,3 %
1,6—3,5 | 23,8%| 4,8% : 4,89, 8,7 %
= 3,6 61,9 %] 95,2 %1100 % 95,2 9%, 91,3 %
7Ve 110 0—1,5 9,1 % .
1,6—3,5 | 31,9% 4,6%
= 3,6 59,1 %| 95,4 %100 % 100 %, 100 %
8 KI 60 0—1,5
1,6—3,5 16,7%| 8,3% 8,3 %
= 3,6 100% | 83,3%| 91,79%(1009% | 91,7 %
9 KI 60 8,39 39
1,6—3,5 16.7 4: 8,3 % wh 8,3 %
> 3,6 75% | 91,7 %| 91,7 %|100% | 91,7%
10K 100 0—15
1,6—35 59 59
> 3,6 100% | 959% [100% | 959% [100 %
11K.S. | 114 0—1,5 43%| 43%
1,6—2,5 13 % 139% | 8,7%| 43%
= 3,6 87% [100% | 87% | 87,09%)] 91,4%
12C.H. | 151 0—1,5 3
1,6—3,5 13,29
> 3,6 86,8 %100 % [100% (100 %
13C.H. | 163 0—1,5 2,8 %
1,6—3,5 6,3%| 6,5%| 6,3%| 63%| 2,8%
> 3,6 93,7 %| 93,5 %| 93,7 %| 93,7 %| 94,4 %
14 Kt. 0—1,5 '
1,6—3,5 5,6 % 10,5 %
> 3,6 1009 [1009 | 94.49/100% | 89,5 %
15 Vi 63 0—1,5
1,6—3,5 7,8 %
> 3,6 1009 [100% | 92,9 %/100% [100%

VETERINARNI MEDICINA - 1968 29



IV. Prumérna reakéni ¢isla na PPD savéi v davee 50—40 000 TU/dos. u skotu v jed-
notlivych zemédélskych zavodech

Zem. zavod Pocet Primérné reakéni ¢islo na TU/dos.
_— . | vySetienych
Pof. &s. | Ozn. zvifat 50 ‘ 500 ’ 1000 } 2500 ’ 5000 | 10000 | 40 000
1 Lu 15 | 513 | 580 | 513 | 543 | 7,23
2 N. V. 50 400 | 610 | 562 | 613 | | 5,82
3| Ku 70 332 | 520 | 498 | 630 | | 5,84
4 Lo || 826 | ETIN 6,61
5 Ko 210 500 | 742 | 828 | | 9027 | | | 667
6 Vi 107 364 | 707 | 800 | | | 737 | | 7,16
7 Ve 110 430 | 628 | 764 | | 740 | | | 687
s | KI 60 / 751 | 648 | 838 | 7,54 | 721 | |
9 | Ku 60 / 518 | 7,56 | 1075 | 740 | 780 | |
0 | K 100 / 851 | 876 | 893 | 7,09 | 846 | |
11 K.s. | 14 | | | 756 | 170 | 732 | 652 | 771 |
12 C. H. 151 / / 6,56 | 8,51 | 836 | 935 | |
13 C.H. 163 / ;| 752 | 683 | 738 | 760 | 720
"REE 91 / / 8,67 | 913 | 857 | 7,07 | 773
15 Vi 63 / ;| 820 | 7,65 | 760 | 931 | 645

V pokusech bylo prokdzano, ze ani pri pouziti optimalni koncentrace
TU/dos. nelze zabranit vyskytu anergie na tuberkulin, ktera byla zjiiténa
u 0,3—0,6 % zvifat. K tomu je vSak tfeba poznamenat, 7e z 15 zemédél-
skych zavedii byla zjisténa anergie pifi intradermdlni tuberkulinaci s tuber-
kulinem PPD v déavce 2500—5000 TU vzdy pouze v jednom chovu, pricemz
v nékterém chovu bylo dosazeno lepsich vysledki s 2500 TU/dos., v jiném pti po-
uziti 5000 TU/dos. (tab. III). O rozdilné reaktibilité zvirat k PPD tuberkulinu
svédéi i primérni reakéni ¢isla dosazend v jednotlivych zemédeélskych zavodech
(tab. IV.).

O spolehlivosti intradermalni tuberkulinace s PPD tuberkulinem v davce
5000 TU/dos. svéd¢i srovnéani patologicko-anatomického vysetfeni s vysled-
kem tuberkulinace u 24 kust skotu pochdzejicich ze stdji pro tuberkulézni skot
(tab. & V). Z uvedeného poétu bylo 22 zvifat na tuberkulin pozitivnich, zby-
vajici dvé reagovala na PPD tuberkulin dubiézné. U vSech pozitivné reagu-
jicich zvifat byla prokdzdna patologicko-anatomicky a bakteriologicky tuber-
kulsza. Ze dvou dubiézné reagujicich zvirat byla potvrzena tuberkuléza patolo-
gicko-anatomicky a bakteriologicky u jedné kravy (K 742).
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DISKUSE

V pokusech na 1437 kusech skotu pochazejicich z 15 tuberkuléznich staji
bylo prokazano, ze nejlepsi diagnostické spolehlivosti pfi intradermalni tuber-
kulinaci je moznoi dosdhnout s 2500—10 000 TU/dos. Tento vysledek se shodu-
je i s poznatky nékterych zahrani¢nich autorti v Polsku, NDR, Dansku, Svy-
carsku, Madarsku, Francii, NSR, CSSR.

O spolehlivosti fedénych tuberkulind (500 TU/dos. je mozno na zakladé uve-
deného studia souhlasit s ndzorem Schliessera, Seelemanna a Reh-
ma, Freerksena a Lauterbacha, Meyna a Bederka, ktefi
doporuduji pouzivat uvedené koncentrace v chovech skotu, kde nebyla proka-
zana infekce M. bovis k rozliSeni paraalergickych reakci na savéi tuberkulin.
I v na$ich pokusech bylo prokdzano, ze i na 500 TU/dos. reagovalo pozitivné
nebo dubiézné 9,5 % skotu nakazeného M. bovis. Ve srovnani s 2500—10 000
TU/dos. se viak pocet dubiézné reagujicich zvifat vice nez zdvojnascbil. Na-
proti tomu vSak se neshoduji naSe vysledky s tdajem Beerwertha, ktery
povazuje 357 TU/dos. za optimdlni ddvku pfi intradermélni tuberkulinaci
u skotu nakazeného tuberkulézou. I kdyz v nékterych zemédélskych zavodech
jsme dosahli lepSich vysledkd s fedénymi tuberkulmy v dédvece 500 TU/dos.
ve srovnani s 1000 a 5000 TU/dos. nelze pti hodnoceni diagnostické spolehli-
vosti na celkovém pocétu zvifat (1437) s udaji uvedeného autora souhlasit.

Ke konetnému zhodncceni optimédlni koncentrace PPD savéiho pii intra-
dermalni tuberkulinaci bude vSak rovnéz tfeba posoudit i specifitu uvedenych
davek u skotu prostého infekce M. bovis se zfetelem k paraalergickym reakcim
a nespecifickému: zdufeni kize o ¢emz bude jednat dal§i prispévek.

SOUHRN

Pri studiu optimalni koncentrace savéiho PPD tuberkulinu pro intrader-
malni tuberkulinaci u 1437 kust skotu nakazeného M. bovis, bylo pouzito pfi
monotestech 50, 500, 1000, 2500, 5000, 10000 a 40 000 TU/dos. Nejspo—
lehlivéjsich vysledka pti alergenodiagnostice bylo dosazeno s davkou 2500 az
10 000 T(I)/J/dos kdy celkovy pocet zv1rat na tuberkulin negativnich byl pouze
0,3—0,6 %

V 15 zemédélskych zavodech byla prokazana alergie na tuberkulin pfi
intradermdlni tuberkulinaci s davkou 2500, 5000 TU/dos. pouze v jednom
chovu skotu, pfi déavce 10 000 TU/dos. ve dvou chovech.

Pti pouziti 500 TU/dos. pti intradermalni tuberkulinaci bylo 0,5 % skotu
na tuberkulin mnegativnich, pfi¢emz pocet dubiéznich reakci se ve srovnani

s 2500—10 000 TU zdvojnasobil.
Doslo dne 10. 5. 1965

Technicka spoluprace Vlasta Patlokova,

Prace byla prevazné resena s veterinarni sluzbou OVZ - Kolin, které mnoho-
krat dékujeme za spolupraci.
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V. Vysledek tuberkulinace (PPD — AN 5 + PN 14 -500 TU/dos.) a patologicko-anatomického vysetfeni u skotu z tuberkuldznich

izolatu
4 Nationale
Pot. Tuberkulinace . _—
gislo g e Patologicko-anatomicky nalez
¢islo Stari
1 081 15r 8,2 Tb pleury pulmondlni a parietdlni parenchymu plic, miznich uzlin bronch., mediast.
a mezenteridlnich
2 195 61 9,1 Pleuritis pulm. et parietalis, peritonitis, perihepartitis, perilienitis, pericarditis. Tb paren-
chymu plic, miznich uzlin bronch., mediastindlnich a mezenterialnich.
3 115 8r 9,2 Tb parenchymu plic, miznich uzlin bronch., mediast., submaxildrnich a retrofaryngedlni
4 48 9r 7,3 Tb parenchymu plic a bronch. m. u.
5 59 TE 8,0 Perlovina pobfi$nice, seros, bachoru, sleziny. 7b retrofaryngeédlnich a mezenteridlnich
uzlin. Perlovina pleury pulmonélni. Th parenchymu plic a miznich uzlin bronch.
a mediastinalnich.
6 66 61 2,7 Supramamadrni mizni uzlina zvétSend, provlhld, fibrézni induraci velikosti listkového
ofechu, hnis, mastitis v 1, vemeni bez nekrozy.
7 054 151 6,1 Tb parenchymu plic a miznich uzlin bronch. a mediastinélnich ulcerosni zb sliznice
trachey. 7 miznich uzlin mezenterialnich a kaudalni kréni.
8 64 Tr 5,2 Tb parenchymu plic.
9 29 Tr 11,1 Tb pravé bronchidlni mizni uzliny.
10 161/b 15r 5,1 Tb parenchymu plic, bronch. a mediast. miznich uzlin.
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11 159 Tr 5,9 Tb parenchymu plic a bronch. m. uzliny.

12 261 15r 8,0 Tb parenchymu plic.

13 912 13r 8,9 Tb parenchymu plic, miznich uzlin bronch., mediastinal. jaternich a retrofaryngedlnich.
Perlovina pobfi$nice.

14 783 12r 7,4 Tb parenchymu plic, miznich uzlin bronch., mediastinil. retrofaryngedalnich.

15 2308 10r 5,3 Tb parenchymu plic a miznich uzlin mediastinilnich. V parenchymu jater absces
(reticulitis)

16 875 8r 6,6 Tb parenchymu plic, miznich uzlin bronchialnich a mezenterialnich.

17 73 12r 5,0 Tb parenchymu plic a m. uzliny bronchiélni.

18 742 15r 2,2 Tb parenchymu plic, miznich uzlin bronchidlnich a medistinalnich.

19 23 10r 6,0 V bronchu levého diafragmatického laloku vétsi mnozstvi hlenovitého sckretu. V paren-
chymu aplikal. lalokt zvazivovatélé lozisko. Tonsila: hnisavé lozisko velikosti fazole. Jatra:
distomatéza. Tonsila: biol. pokus poz., kultivace neg.

20 124 12r 10,5 Tb levé bronch. m. uzliny a mezenteridlnich uzlin.

21 OR r 7,0 Tb parenchymu plic a miznich uzlin bronchidlnich a mediastinalnich.

22 221 15r 6,0 Tb parenchymu plic a miznich uzlin bronchialnich, mediastinalnich a mezenteridlnich.

23 217 15r 4,6 Tb parenchymu plic a miznich uzlin bronchidlnich a mediastinalnich. U ¢epce absces
velikosti détské hlavy.

24 1667 15:x 6,9 Tb parenchymu plic, miznich uzlin mediastindlnich a mezenterialnich.
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K Bonpocy onTHMaabHON KOHUEHTPAUHH TYOepKyJHHOBBIX eiuHnl PPD-TyGepKyauHa
MJIEKOMHTAIWHX NPH AHArHOCTHKe Oblubero TyOepKyJe3a y KpynHoro poraroro ckora

Ilpn u3yueHHH ONTHMAJbHOI KOHUeHTpauHH PPD-TyGepkyJHHa MJEKOMHTAIOUIHX /Jis
HHTpa/lepMaJsibHOil TyGepKyaHHu3auuu y 1.437 rosoB KpylmHOro poraTtoro CKorta, 3apasKeHHOro
M. bovis, npu monorecrax Opaancs 50, 500, 1.000, 2.500, 5.000, 10.000 u 40.000 TU/dos.
Camble HajaeXKHble pPe3yJbTaTbl MpPH aJJIEpProjHarHOCTHKEe OblIH moJyuensl ¢ a030i 2.500—
—10.000 TU/dos., koraa o6liee YHCJI0 MKHBOTHBIX, OTPHLATe/ILHO pearHpylolHx Ha Tybep-
KyJHH, cocrasisgo Toabko 0,3—0,6 %.

B 15 ceancKoXo3siicTBeHHBIX NpeAnpusTHsX Oblia JoKasasa aHeprus Ha TyOepyJuH
NpH HHTpaZepManbHoil Ty6GepKyaunudauuu ¢ posoii 2.500, 5.000 TU/dos. TOILKO B OLHOM
cTaje KpynmHoro poratoro ckora, a npu nose 10.000 TU/dos. — B AByx crajax.

Ipu npumenennn 500 TU/dos. npn HHTpaaepMasbHoii TyGepkyauuH3zaluu Guino 0,5 %
KPYIMHOTO pOratoro CKOTa, OTPHLUATEJbHOTO Ha TYGepKy/HH, NpHUEM YHCJIO0 COMHHTEBHBIX
peakunii no cpassenuio ¢ 2.500—10.000 TU ypeauuuj10Ch BABOE.

On the Optimum Concentration of Tuberculin Units of Mammal t. P. P. D.
in the Diagnosing of Bovine Tubercuiosis in Cattle

In the investigation of the optimum concentration of mammal t. P. P. D. for
intradermal tuberculination of 1437 head of cattle infected with M. bovis 50, 500,
1000, 2500, 5000, 10.000, and 40.000 TU/dos. were used in the monotests. In the
allergenodiagnostics the most reliable results were obtained with a dose 2500—10.000
TU/dos., in which case the total number of tuberculin-negative animals amounted
only to 0,3—0,6 per cent. .
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In 15 agricultural enterprises anergy to tuberculin in the case of intradermal
tuberculination with a dose of 2500 and 5000 TU/dos. was proved only in a single
herd of cattle, and in the case of a dose of 10.000 TU/dos. in two herds.

In the case of an application of 500 TU/dos. with intradermal tuberculination
0,5 percent of the cattle were tuberculin-negative, and, compared with 2500—10.000
TU, the number of dubious reactions doubled.

Ein Beitrag zur optimalen Konzentration von Tuberkulin-Einheiten
des Sidugetier-Tuberkulins PPD bei der Diagnostik der Rinder-Tbe
in der Rinderzucht

Beim Studium der optimalen Konzentration des Sdugetier-Tuberkulins PPD fir
die intradermale Tuberkulinprobe wurden 1437 mit Mycobacterium bovis angesfeck-
ten Rinder getestet. Bei den Monotesten wurden 50, 500, 1000, 2500, 5000, 10.000 und
40.000 TU/Dos. benititzt. Bei der Allergen-Diagnostik wurden die verldBlichsten Er-
gebnisse bei den Dosen 2500—10.000 TU/Dos. erzielt, wobei die Gesamtzahl der an
Tuberkulin negativen Tiere nur 0,3—0,6 %, gewesen ist.

In 15 landwirtschaftlichen Betrieben wurde bei der intradermalen Tuberkulin-
probe mit den Dosen 2500 und 5000 TU/Dos. nur in einer Rinderzucht, mit der
Dosis 10.000 TU,/Dos. in zwei Rinderzuchtstitten die Anergie auf Tuberkulin nach-
gewiesen.

Bei der Beniitzung von 500 TU,/Dos. bei intradermalen Tuberkulinprobe waren
0,5 9, von Rindern negativ, wobei sich die Anzahl der dubiosen Reaktionen im Ver-
gleich mit den Dosen 2500—10 000 TU/Dos. verdoppelte.

Adresa autora:

MVDr. Milan Pavlas, CSc., Vyzkumny ustav veterinarniho lékarstvi, Brno —
Medlanky
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L. Rossi VLIV STABILIZATORU TWEENU 80
NA AKTIVITU CISTENEHO
TUBERKULOPROTEINU ZA RUZNYCH
TEPLOT

B Doba upotiebeni tuberkulinii je stile pfedmétem diskusi a studii. Huméni
i veterindrni medicina se proto snazi experimentalnimi pracemi provéfit upo-
tfebitelnost alergent k diagnostickym tucelim v rizné dobé po vyrobé, zvlasté
do 1 roku. Prdce se zabyvala téz studiem alergenni ucinnosti c¢iSténého tu-
berkulinu fedéného pufrovanym roztokem s 0,5 % kys. karbolové a ¢isténého
tuberkulinu obsahujiciho Tween 80, ktera ma udrZovat stalost alergennich
vlastnosti vyrobku uchovdvaného za rtiznych teplot.

LITERARNI PREHLED

Podle navodu k tuberkulinaci Biovety v Ivanovicich na Hané a CSN pro
tuberkulin pro zvifata CSN ¢&. 864/980, 1959 v surovém stavu, bez ptidavku
konzervaéniho prostiedku neztraci tuberkulin Koch-vetus wcinnost po dobu
3 let. Navedy jinych statd, napt. Francie, sdéluji, Ze je moZno surového tu-
berkulinu Koch-vetus upottebit neomezené. V poslednich létech se ve velké
véts§iné upustilo od pouzivani surového tuberkulinu. Diagnostika tuberkulézy
se provadi inokulaci fedénych tuberkulinii, resp. rozpu§ténych lyofilizovanych
tuberkuloproteinti. (Geisler 1959, Bioveta 1956, Guld, Magnus
a Magnusson 1955, Brill — Politynska 1960, Magnusson
1958, Hutyra — Manninger, bez data.)

V Dinsku Magnuson (1958) se snazi stabilizovat alergenni uéinnost.
Tweenem 80 a tvrdi, Ze doba upotfebitelnosti tohoto tuberkulinu ¢ini 6 mé-
sici od data vyroby, je-li uchovavan v chladu. Podle Juskovce (—) lze
tuberkulin pouzit pfi pfechovdvani v temnu a na chrinéném misté az do péti
let. V roztoku 1:1000 se aktivita tuberkulinu pti teploté pokoje snizuje b&hem
deseti dntt o 40 % a béhem 1 roku o 60 %. Uchovava-li se tuberkulin. p¥i
teploté¢ 30° C, dochdzi, mnohem rychleji k naruSeni aktivnich slozek. Witte
(1954) doporucuje vyrobu ¢istého tuberkuleproteinu, nebot jeho upotiebitel-
nost v roztoku je vice nez 1 rok oproti Fedénému starému Koch-vetus tuber-
kulinu, ktery ztraci fedénim twéinnost. Podle tohoto autora ma byt k diagnos-
tice pouzivdn vzdy cerstvy vyrobek. Schmidt, Rohr a Wimmer-
wisser (1956) tvrdi, Ze ucinnost alt-tuberkulinu a také ¢iténého tuberku-
linu ve zfedéni 1:10000 za 4 tydny jiz znaéné klesne, avsak za 98—110
tydni ma jeSté stejnou aGfinnost. P¥i zfedéni 1:1000 a 1:100 je pokles wéin-
nosti témér neznatelny. Na acinnost vice neptiznivé éinkuje svétlo nez teplo
a opét vice u Koch-vetus, nez u ¢&isténého tuberkuloproteinu.
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Ozateni UV oslabuje a¢innost alergenu nejvice. Tuberkuliny fedéné
1:100 a 1:1000 jsou upotiebitelné jen nékolik tydni. Spolehlivéjsi je viak
ucinnost u C¢i§téného tuberkuloproteinu. Autofi upozoriuji, Ze je tfeba, aby
fedéné tuberkuliny byly chrdnény pted svétlem. Rozdily v teplotich nehraji
podle jejich minéni zvlastni roli.

Pcdle Magnussona a Engelbeka (1958) dechazi pti tedéni
tuberkulinu pouze pufrovanym fedidlem (pH 7,38) s obsahem 0,1 %00 chinozolu
k oslabeni G¢innosti biopreparatu pfi styku se sklem, nebot na povrchu skla
dochazi k silné adsorbci, které se predejde pfiddnim Tweenu 80 v 0,05 %/oo.

V Dansku je od 1. ervence 1958 pii vyrobé RT 23 do fedidla ptidavan
Tween 80 jako stabilizdtor G¢innosti.

Geissler (1959) studoval vliv teplot na hodnotu tuberkulinovych pre-
parati a tvrdi, Ze mraz a Casté rozmrazovani snizuje hodnotu az o 50 %. Na-
proti tomu teploty 37°C, 50 a 64° C nemély nepfiznivy Géinek na hodnotu
tuberkulini. Autor doporuéuje pro uchovavani tuberkulinu teplotu +4° C jako
nejvhodnéjsi.

METODIKA PRACE

K pokusnému vyhodnoceni alergenni a¢innosti ¢isténych tuberkulind bylo
pouzito:

1. ¢isténého tuberkuloproteinu vyrobeného Biovetou v Ivanovicich n. H.
z kment M. tbc PN14 a M. bovis AN5. Zakladni fedéni bylo provedeno fte-
didlem, kterym se pravidelné rozpcudti a fedi lyofilizovany tuberkuloprotein
(4 dily M/15 Na;HPOgs, 1 dil M/15 KH;PO4 a 5 dili — Glycerinu 20 %,
fenolu 1 % a desetilované vody 79 %.

2. Stejného ¢isténého tuberkuloproteinu fedéného fyziologickym roztokem
pH 7,38 pfipravenym z KH:PO: — 1,45g, Na,HPO:;.2H0 — 7,60g
a NaCl — 4,8g a 1,05 litru destilované vody, 10 % chinosolu 1ml a 1ml

5 % Tweenu 80.

I
Primér r. ¢
Redidlo: pokojova teplota
Tuberkulinace
5000 2500 1000 500 250 100 50 10
I
9.7.1963 — G. 10,03 7,77 7,29 6,93 5,22 4,4 3,72 1,1
11
1. 10. 1963 — B. 935 | 7,85 6,65 5,50 5,25 5,4 3,65 1,5
I1I
14. 4. 1964 — O. 8,39 12,05 6,45 5,20 4,80 4,45 3,25 1,4
v
11. 8. 1964 — M. 9,5 — — 4,0 3,1 1,3 - | 3,25
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Ze zakladniho fedéni tuberkuloproteinu 100 000 TU/1 ml byl prvni PPD
tuberkulin déle fedén normalnim fedidlem tak, aby v 0,2 ml bylo 5000, 2500,
1000, 500, 250, 100, 50 a 10 TU.

Druhy PPD tuberkuloprotein byl dile fedén stabilizujicim fedidlem na stej-
ny obsah TU.

Kazdé jednotlivé fedéni bylo rozdéleno na 3 dily a 25 ml. Prvni dil byl
ulozen do lednicky pti +4° C, druhy dil byl uchovavan pfi teploté pokojové
a tieti dil byl po Sestidennim pfechodném ulozeni v lednicce (4°C) pouzit
pfi zakladnim wvyhodnoceni v tuberkuléznim izolaté. Tuberkulézni skot byl
rozdélen na 16 skupin po 20 ks sketu a kazdé skupiné byl injikovdn ic pred
lopatkou v davce 0,2 ml vzdy jeden tuberkulin fedény normélnim fedidlem
a druhy tuberkuloprotein fedény stabilizitorem. Reakce byly posuzoviny za
24, 48 a 72 hodin.

P#i druhém vyhodnoceni provedeném za 83 dni bylo pouZito tuberkulinid
pfechovavanych pii teploté lednicky a pri pokojové teploté, takze vzniklo 32
skupin tuberkulézniho skotu po 10 kusech.

Tieti zjisténi diagnostické upotfebitelnosti tuberkulintt bylo uskute¢néno
za 196 dni po druhé tuberkulinaci a za 279 dnud od zdkladni zkousky.

Ctvrté a kone¢né vyhodnoceni bylo za 119 dni po tfeti tuberkulinaci a za
398 dni po zakladni intrakutdnni tuberkulinové zkousce.

VYSLEDKY PRACE — ZAKLADNI VYHODNOCENI

Pfi zdkladnim vyhodnoceni byla zji§téna nejvétsi reakéni cisla po 5000 TU
po inokulaci obou alergeni. S niz§im poétem inokulovanych jednotek se sni-
zilo pramérné reakéni cislo. (Tab. I).

U teberkulinu bez stabilizdtoru byla naméfena o néco vyssi reakéni é&isla
po davkiach 1000, 500 a 100 TU. Po tuberkulinu se stabilizitorem byla
r. & ponékud vy$si po davkach 5000, 250, 50 a 10 TU.

Davky 5000 TU u obou alergenii odhalily v8echna zvifata stizeni tuber-

na 10 kust skotu
Stabilizétor: pokojovi teplota
5000 2500 ‘ 1000 ' 500 | 250 100 50 10
10,45 7,77 6,15 6,32 6,07 3,05 4,03 1,85
5,3 7,40 6,85 13 4,35 4,10 3.3 2,5
9,15 7,75 5,85 7,35 6,65 5,55 4,55 4,60
- 7,9 4 | 6,9 4,55 ! - 3,70 —
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kuléznim onemocnénim. Po davce 2500 TU bylo zjisténo o 5 % vice tbe zvifat
po tuberkulinu se stabilizatorem. Po davkich 1000 a 250 TU bylo zjisténo
ponékud vyssi % reagentd po tuberkulinech bez stabilizitoru. Po 500 TU
byl u obou tuberkulini 90 % pozitivni vysledek.

AKTIVITAPPD TUBERKULOPROTEINUUCHOVAVNYCH PRI
POKOJOVE TEPLOTE

Druhé vyhodnoceni bylo uskuteénéno za 83 dni po zakladni tuberkuli-
naci. Pozitivni reakce byl po cbou tuberkulinech ve viech inokulovanych davkach
témér stejna. Pouze o inckulaci 5000 TU ncrmélné fedéného tuberkulinu byla
zjisténa o 10 % niz8i diagnostickd aktivita. Pramérné r. ¢ bylo vyssi u tu-
berkulinu normélné fedéného (TN) po davkach 5000, 2500, 250, 100 a 50
TU (tab. I).

Tteti provéreni u¢innosti obou tuberkulinii bylo za 196 dni od druhého
vyhcdnoceni a za 279 dni zdkladni tuberkulinace. Pfi posouzeni byla zjis-
18n4d shodni aktivita po inokulaci 5000 TU 100 % a 1000 TU 90 %. Po
2500 TU bylo dosazeno lepsiho vysledku u tuberkulinu TN. Po TS (tuber-
kulin se stabilizatorem) byla aktivita vy3si po nizsich ddvkach, a to po 500 TU
o 40 %, 250 TU o 10 %, 100 TU o 10 %, po 50 TU a 10 TU o 60 %
(grat I—1I11).

Vysledek ¢étvrté srovnavaci tuberkulinace provedené za 119 dni od tfeti
a za (.;’;98 dni od prvni byl po ddvkiach 5000 TU TN pozitivni u vSech zvifat
(100 %)

Po 500 TU byl vysledek 50 %, po 250 TU 70 %, po 100 TU 20 %
a po 10 TU 50 9

U tuberkulmu TS byl zaznamenan 90 % a 100 % vysledek po 2500
a 1000 TU. Po dévce 500 TU bylo 80 % pozitivnich vysledk@ a tim o 30 9
vy$si nez po stejné davece TN. Po davce 250 TU byla u obou tuberkulint Z]lS'
téna 70 % diagnostickd spolehlivost. Po 50 TU bylo 50 % reagenti.

Pramér r. ¢. byl rovnéz wyssi po tuberkulinu S po davkiach 500 a 250
TU (tab. I).

AKTIVITA PPD TUBERKULOPROTEINU UCHOVAVANYCH
PRI +4°C

Intrakutdnni tuberkulinace s tuberkuloproteiny pfechovavanymi pfi teploté
ledni¢ky +4° C byly provedeny ve stejnych intervalech.

Pti druhém vyhodnoceni (graf II) byla zjisténa ponékud vyssi dn\tl\lta
TS 5000 TU 80 % (+10), po 2500 TU 70 % (420 %), po 1000 TU o 10 9
a v nizkych davkich 100, 50 a 10 TU o +10, 20, 40 %. Pfiznivy vysledek
se ukdzal pro tuberkuliny TS nebot v Sesti tuberkulinov;’rch davkach se doséhlo
lepsich vysledka (75 % ).

Pramér r. ¢. byl u tohoto alergenu pouze v diavkach 2500, 1000, 100 a 50
TU vy$si a v ostatnich davkach niz8i nez u TN (tab II).

Treum provéfenim aktivnosti tuberkulint (graf 2-II1) mchl byt zjistén
100 % vysledek u TN po 5000 a 500 TU kdyz po stejnych davkach TS bylo
zjisténo po 500 TU 70 % reagenti a po 500 TU pouze 30 %. Po 2500,
250 TU bylo 80 % pozitivnich vysledkd u TN, kdyz po TS byl vysledek po
2500 TU o 10 % vyssi a po 250 TU pouze 50 %.
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Davka 1000 TU byla zkousena pouze u TS s 80 % vysledkem. Po
davee 250 TU byl o 30 % aktivngjsi TN, ktery také po 100, 50 a 10 TU dal
lepsi vysledek nez TS. Za 279 dni po vyrobé byla aktivnost vy$si u tuberku-
linu TN a rovnéz primér r. & byl u tchoto tuberkulinu vyssi po davkich
5000, 2500, 500 a 250 TU a pouze v nizkych ddavkdch 100 TU a 10 TU byl
vy§si a po 50 TU stejny po TS.

Ctvrté prezkouSeni aktivnosti tuberkulinu uchovavanych po dobu 398 dnu
pii teploté lednicky +4° C prokdzalo vy$si aktivitu u TN po davkach 5000,
2500, 1000, 250 a 50 TU o 10—50 %. Tuberkulin TS dal lepsi vysledek po
nizsich ddvkach 100 a 10 TU (+50 %), po 500 TU bylo dosazeno po obou
tuberkulinech 80 % pozitivniho vysledku.

Vyhodnoceni prokazuje lepsi diagnostickou zptsobilost TN.

Pramér r. & byl viak vyssi po TS tuberkulinu v davkach 5000, 2500,
1000, 500, 100, 50, a 10 TU. Jen po 250 TU TN byl zji§tén vy$§i pramér r. ¢.

DISKUSE

Neuréitost v ndzorech na upotfebitelnost tuberkulinu v rizné dobé po vy-
robé nutila ke studiu aktivity savéich PPD tuberkulinii fedénych vSeobecné
pouzivanym fedidlem a fedidlem se stabilizdtorem-Tweenem 80.

Tuberkuliny pfechoviavané pti pokojové teploté a pti teploté +4° C byly
hednoceny v intervalu 7, 83, 279 a 398 dni ode dne vyrcby po davkach 5000,
2500, 1000, 500, 250, 100, 50 a 10 TU; u 1280 tuberkuléznich krav ustéje-
nych v tbe izolatech. ,

Pri prvni zdkladni tuberkulinaci byla vy$e reakénich &isel ponékud vyssi
po TS zvlasté v niz§ich davkach (250, 50 a 10 TU).

Vysledky vyhodncceni TN uchovdvaného pti pokojové teploté 83 dni pro-
kazaly vyssi reakéni ¢&isla (pétkrat) nez po TS, aviak za 279 a 398 dni byla
reakéni ¢isla vy$si po TS.

Vynednocenim PPD tuberkulini prechovavanych pri teploté lednicky +-4° C
bylo zjisténo, ze primér reakénich ¢isel za 83 dni byl vyssi po TS v 50 %
a ve stejném procentu byl primér reakénich &isel vy$si po TN (5000, 500,
250 a 10 TU).

Pozoruhodny byl vysledek vyhodnoceni za 279 dni nebot primér reakénich
¢isel byl vét§inou (pétkrat) vyssi po TN.

Za 398 dni se obraz vysledku zménil ve sprospéch tuberkulinu TS
v 87, 5%.

Pfi posuzovani aktivity tuberkulini pfi zdkladni tuberkulinaci mohl byt
zji§tén jen maly rozdil 4+ nebo —5 % az 10 %. Jen po 100 TU TN bylo
vice reagenti o 30 %. Dialezité je, ze davky 250 az 5000 TU prokazaly
90 — 95 — 100 % diagnostickou spolehlivost.

Vysledky druhého hodnoceni (za 83 dni) tuberkulini uchovavanych pfi
teploté pokoje byly téméf shodné (80—90 % ).

Za 279 dni se udriovala G&innost ve stejnych hranicich po davkach
5000, 2500 a 1000 TU. V niz8ich davkach 500, 250, 100, 50 a 10 TU se
objevil signifikantni rozdil pro TS tuberkulin ¢d 10—60 %. Diagnosticka spo-
lehlivost byla 90—100 % od davky 1000 do 5000 TU, a neobyéejné vyscka
byla téz po 500 a 100 TU (100 %).

Za 398 dni nemohla byt poscuzena G&innost viech davek, aviak pfi srov-

nani s pfedchazejicim hodnocenim se udrzovala Géinnost tuberkulini p¥i hod-
ncceni priblizné na stejné vysi.
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reak¢nich Cisel
Stabilizétor + 4° C
TU

5000 2500 1000 500 250 100 50 10

10,45 7,77 6,15 6,32 6,07 3,05 4,03 1,85
4.8 4,85 8,76 5,50 4,45 6,40 4,41 1,90
6,10 7,15 5,95 2,55 3,0 3,05 1,9 3,15
9,1 7,95 6,85 5,75 4,15 | 5,60 3,70 5,0

Teplota ledni¢ky + 4° C
I II III v
NT ST NT ST NT ST NT ST
% % % % % % % %
100 100 70 80 100 70 100 90
90 95 50 70 80 90 100 90
95 90 90 100 - 80 90 80
85 90 100 80 100 30 80 80
95 90 80 70 80 50 90 50
75 50 60 100 50 40 80 90
60 70 40 60 40 10 50 40 |
20 30 20 30 50 40 10 60
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Vysledek hodnoceni tuberkulint uchovdvanych 83 dni pfi teplcté lednicky
+4° C poukazoval na vy$8i u¢innost po davkach 5000, 2500, 1000, 100, 50
a 10 TU TS/80, 70 a 100 %).

Po 279 dennim uchovavéni tuberkulinu v lednicce byl vysledek ptizni-
v&j§i pro TN. Po davkiach 5000 a 500 TU bylo 100 % odhaleni reagenti
a vy$si procento bylo téz v nizSich davkach s rozdilem az 30 % (250 TU).

Za 398 dni po zdkladnim vyhcdncceni byla diagnosticka spolehlivost opét
o néco vydsi po TN 90—100 % proti 80—90 % po davkach TS 5000 TU,
2500 TU a 1000 TU a 50 TU. Pfekvapujici vysledek byl zjistén po TN
250 TU nebot bylo dcsazeno o 40 % vice pozitivnich vysledkd. Jen dévky
100 TU a 10 TU stabilizovaného tuberkulinu cdhalily vét§i prccento reagen-
ti — 10 TU az o 50 % vice.

Vysledky prace se shoduji s vysledky praci Geisslera (1959) a Wit-
teho (1954). Byla shleddna témér stejnd ucinnost PPD tuberkulint uchova-
vanych pri pokojové teploté nebo ledni¢ky zvlasteé ve vysokych davkach i po
dobé déle nez rok (398 dni). Poznatky zdavednuji doporucenou dobu upo-
tfebeni fedéného tuberkulinu savéiho 1 rok od data vyroby (Bioveta).

Koneéné vysledky potvrzuji, Ze stabilizator Tween 80 neni tfeba ptiddvat
do fediciho roztoku pfi davee 5000 TU v 0,1 nebo v 0,2 ml pouzivané k intra-
kutanni tuberkulinaci v CSSR.

Vysledky prace také potvrdily poznatky Magnusona a Engbeka
(1958),, nebot u silné fedénych tuberkulini (100 a 10 TU) byly zjistény
lepsi diagnostické vysledky pro TS zvlasté za 398 dni cd data vyroby.

SOUHRN

1. U 1280 ks tuberkuléznich krav byla intrakutdnni tuberkulinaci srovna-
vana diagnostickda acinnost cisténych tuberkulint fedénych pufrovanym rozto-
kem s 0,5 % kyseliny karbolové a fedénych stabilizatorem — fyziologickym roz-
tokem o pH 7,38 s 10%nim chincsolem a 5%nim Tweenem 80.

2. Diagnosticka t¢innost obou tuberkulin byla hodnocena po pfechovavani
pti pokojové teploté a teploté lednicky +4° C po zdkladnim vyhodnoceni za 83,
279 a 398 dni.

3. Pti zdkladni tuberkulinaci byly vysledky shodné po cobou tuberkulinech
v davkach 5000 az 250 TU (90, 95 az 100 % ).

4. Pii prechovavani obou PPD tuberkulinii pri pokojové teploté 83 dni byl
vysledek tuberkulinaci shodny ve vSech inokulovanych davkach.

Po 279 dnech byl vysledek 100 % v davkach 5000, 2500 a 1000 TU po
obou PPD tuberkulinech. Vys§i byla a¢innost v nizsich davkach TU (10, 50,
100, 250 a 500 TU) po PPD tuberkulinu se stabilizatorem Tweenem 80. Po 389
dnech byl vysledek témér stejny.

5. Po prechovavani PPD tuberkulind pfi teploté lednicky +4° C 83 dni bylo
ponékud vyssi % reagentl po stabilizovaném PPD tuberkulinu zvlasté po nizsich
davkach TU (100, 50 a 10).

Za 279 a 398 dni byla vyssi G¢innost po normalné fedéném tuberkulinu.

6. Vysledky prace dokazuji, ze savéi PPD tuberkulin pouzivany k diagnostice
v CSSR v déavce 5000 TU je jeden rok od data vyroby diagnosticky plné spo-
lehlivy. [ Lo ’

Doslo dne 10. 5. 1965
Technickd spoluprace J. Vavruskova
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Bamsaune crabunusatopa Teuna 80 Ha aKTHBHOCTE OUHIIEeHHOro TyGepKyrompoTemHa
TIpH pa3HEIX TeMIEPaTypax

1. ¥ 1.280 TyGepKy.ie3HbIX KOPOB NpPH NOMOLLH HHTPAKyTaHHOH TyGepKyJHHH3AllHH CpaB-
HHBaJach JAHarHocTHueckass 3(@GEeKTHBHOCTb OUHIEHHLIX TY(GepKyJHHOB, pasGaB/eHHBIX Gy-
GepupiM  pactBopom ¢ 0,5 % Kap6o.10BOii KHCJAOTHI W pa30aB/ieHHbIX CTA0UJIH3ATOPOM —
(usnosiornyeckum pactsopom ¢ pH 7,38 Bmecre ¢ 10 % xunoconom u 5 % Tsunom 80.

2. Inartocruueckast 3()(eKTHBHOCTb 060MX TyOGepKYJHHOB OllEHHBAJaCh MOCJae XpaHeHHs
NpH KOMHATHOH Temnepatype u Temnepatype + 40C B XoJsoaHIbHHKE NoC/J€ OCHOBHOH.
ouenku yepes 83, 279 u 398 nueii. .

3. Ilpn 0CHOBHOIT TYGEepKYJIHHH3AUNK Pe3yJbTaThl GbIIH TaKHMH Ke nocie oGoux TyGep-
KyJHHOB B n03ax 5.000—250 TU (90, 95—100 %).

4. Tlpu xpanenuu oGoux PPD-TyGepKy/JHHOB IpH KOMHATHOI TemIliepaType B TeueHHe
83 nueil pesysbTaT TyGepKyJaHHH3ALHK Gbli TMPH BCEX BBOAHMbIX [103aX ONHHAKOBLIM.

IMocne 279 nweit peayabrat 6uii 100 % B posax 5.000, 2500 u 1.000 TU nocsie 0oGoux
PPD-t1y6epkynuHoB. Bosee Bhicokast a¢deKTHBHOCTE B HH3KHX jo3ax TU (10, 50, 100, 250
1 500 TU) nocsie PPD-Ty6epKy.Hua Habalofazsack co crabuauzatopom Teunom 80.

ITocsie 389 nwmeit peayabrar Gbla NOYTH OAHHAKOBBIM,

5. Tlocnie xpanenns oGoux tyGepkyaunos PPD B X0/0JHJBHHKE TpH TeMmIiepaType-
+ 49C B teuenne 83 nueii HaGaI0aCs HEeCKO/IbKO Gosiee BLICOKHIT % pearentos mocje cTa-
GuansupoBannoro PPD-TyGepKy/iMua, B 0COGEHHOCTH nocje HH3KHX 103 TU (100, 50 u 10).

Yepes 279 u 398 nueii Gosiee BhICOKast 3(peKTHBHOCTL HaG.104aMach 110CJAe HOPMaJbHO -
pa36aBJjieHHOro TyGepKy. iHHa.

6. Pesyabrathi paGoThl NoaTBepixaalor, uto PPD-TyGepKyJIHH MJEKOMHTAIOUHX, MpH-
MmeHsiemblit B anarnoctike B HCCP B noze 5.000 TU, B TeueHHe OAHOrO rofa co AHs NPOH3--
BOJICTBA B JIHATHOCTHYECKOM OTHOLIEHHH TOJIHOCTBIO Ha/lerKeH.

The Influence of the Stabilizer Tween 80 on the Activity of Purified
Tuberculoprotein under Different Temperalures

1. In 1280 tuberculous cows intracutaneous tuberculination was used for the
comparing of the diagnostic effectiveness of purified tuberculins diluted with
a buffered solution containing 0,5 9, carbolic acid and diluted with a stabilizer —
a physiological solution of pH 7,38 with 10 Y, of chinosole and 5 9; of Tween 80.

2. The diagnostic effectiveness of both tuberculins was evaluated after storing
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at room temperature and at refrigerator temperature of + 42 C after a basic
evaluation in 83, 279, and 393 days

3. In the case of basic tuberculination the results conformed after the application
of both tuberculins in doses of from 5000 to 250 TU (90, 95 to 100 per cent).

4. In the case of a storing of both P. P. D tuberculine at room temperature
for 83 days the result of tuberculination was identical with all inoculated doses.

After 279 days the result was 100 per cent with doses of 5000, 2500 and 1000
‘TU after both P. P. D. tuberculins. The effectiveness of lower doses of TU (10, 50,
100, 250, and 500 TU) was higher after P. P. D. tuberculin with the Tween 80 sta-
bilizer. After 389 days the result was almost identical.

5. After a storing of both P. P. D. tuberculins at a refrigerator temperature
of +49C for 83 days the percentage of reagents was somewhat higher after sta-
bilized t P. P. D. particularly after lower doses of TU. (100, 50, and 10).

In 279 and 398 days there was a higher effectiveness after normally diluted
tuberculin.

6. The results obtained in this work show that the mammal t. P. P. D. used
for diagnostic purposes in Czechoslovakia in a dose of 5000 TU is fully reliable for
one year after the date of production.

EinfluB8 des Stabilisators Tween 80 auf die Aktivitit des gereinigten
Tuberkuloproteins bei verschiedenen Temperaturen

1. Bei 1280 tuberkultsen Kiihen wurde mittels intrakutaner Tuberkulinierung
die diagnostische Wirksamkeit der gereinigten Tuberkuline, die a) mit einer Puffer-
losung mit 0,5, Karbolsdure und b) mit einem Stabilisator — einer physiologischen
Losung von pH 7,38 mit 10 9, Chinosol und 5 ?/; Tween verdiinnt wurden, verglichen.

2. Die diagnostische Wirksamkeit beider Tuberkuline wurde nach der Auf-
bewahrung bei Zimmertemperatur und Kiihlschranktemperatur von + 4% C nach der
Grundbewertung, nach 83, 279 und 398 Tagen beurteilt.

3. Bei der Grundtuberkulinierung waren die Ergebnisse nach beiden Tuberku-
linen in Dosen von 5000 bis 250 TU (90,95 bis 100 %) {ibereinstimmend.

4. Bei der Aufbewahrung von beiden PPD-Tuberkulinen bei Zimmertempera-
tur in einer Dauer von 83 Tagen war das Ergebnis der Tuberkulinierungen bei
samtlichen inokulierten Dosen tbereinstimmend.

Nach 279 Tagen was das Ergebnis bei Dosen von 5000, 2500 und 1000 TU nach
beiden Tuberkulinen hunderiprozentig. Die Wirksamkeit bei niedrigeren TU-Dosen
(10, 50, 100, 250 und 500 TU) nach der Applikation von PPD-Tuberkulin mit dem
Stabilisator Tween 80 war hoher.

Nach 389 Tagen war das Ergebnis fast das gleiche.

5. Nach dem Aufbewahren der beiden FPD-Tuberkuline bei einer Kiihlschrank-
temperatur von + 4%C in einer Dauer von 83 Tagen war das Prozent der Reagenten
nach dem stabilisierten PPD-Tuberkulin besonders bei niedrigeren TU-Dosen ein
wenig hoher (100, 50 und 10).

Nach 279 und 398 Tagen zeigte sich eine hohere Wirksamkeit nach dem nor-
mal verdiinnten Tuberkulin. )

6. Die Arbeitsergebnisse zeigen, daB das in der CSSR bei der Diagnostik ange-
‘wandte Sidugetier-PPD-Tuberkulin in einer Dosis von 5000 TU ein Jahr vom Erzeu-
gungsdatum diagnostisch vollkommen verldfilich ist.

Adresa autora:
MVDr. Leopold Rossi, Vyzkumny ustav veterinarniho lékarstvi, Brno-Medlanky
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L. Rossi VYSKYT Mycobacterium avium VE SVALOVINE
EXPERIMENTALNE A SPONTANNE
INFIKOVANE DRUBEZE

MV pribéhu studii alergické wéinnosti avidrnich ¢&isténych tuberkulint jsme
bakteriologicky vys§etfovali u uhynulé nebo usmrcené, experimentalné nebo spon-
tanné nakazené dribeze, zménéné orgidny na vyskyt Mycobacterii tuberkulézy.
Pozdé)i jsme do vySetfovaciho postupu zatadili i svalstvo. ‘

LITERARNI PREHLED

V roce 1964 totiz referovali Matyas§ a Sulcovd-Pavlasoviovy-
skytu Mycobacterium avium ve svalstvu driibeze. Srovnavanim patologicko-anato-
mickych zmén na parenchymatéznich organech s nélezy bakteriologickych vy-
Setfeni bylo zji§téno, ze se také u driibeze postizené tuberkulézou jednoho crga-
nu velmi ¢asto vyskytuji tuberkulézni zarodky i ve svalstvu.

Z celkového poltu vySetfenych 85 ks tuberkuléznich slepic zjistili ve 47
ptipadech (55,3 %) tuberkulézni zarodky ve svalstvu.

U skupin zvifat s tuberkuléznimi zménami v jednom nebo dvou organech
byly tuberkulézni mykobakterie zjistény ve 42,8 %, pfi tuberkuléze ve t¥ech
organech ve 47,4 %, ve étyfech organech 54,6 % a pti the v 5 orgénech 66,6 %.

Pusztan (1956) vysetfil 29 ks slepic, z nichz bylo 18 infikovano expe-
rimentalné M. avium a zjistil v organech s negativnim patologicko-anatomickym
nélezem M. avium .

Savov (1960) vysetfil 166 ks slepic tuberkulin — pozitivnich a zjistil
Mycobacterium tbe v 60,84 % .Pozoruhodné je, Ze zjistil mykobakterie ptaéi
tuberkulézy rovnéz ve svalstvu dribeze s negativnim patologicko-anatomickym
nélezem ve 42,4 %. U slepic se zménami ve vice ne% ve dvou orgdnech zjistil
M. avium v 83,3 %.

Heinz (1937) vysetfil 180 ks kufat s negativnim pitevnim nélezem a izo-
loval M. avium u trech kufat z plic, ze sleziny, ledviny a ze dfené kostni.

Maty4ds a Sulcova-Pavlasova (1964) povazuji s ohledem na
pomérné Casty vyskyt M. avium pri klinické formé tbc u ¢iovéka za zdroj na-
kazy drtubez. Doporucuji proto, aby se vénovala vét§i pozornost prohlidce masa
a aby pfi zji§téni tuberkulézy jen v jednom orgdnu byle povazovdno maso za
podminéné zpusobilé.

METODIKA PRACE

V prvni ¢asti pokusu bylo 30 ks kohoutti infikovano 0,5 mg/0,5 m!l viru-
lentnim kmenem M. avium (A1) na pravou stranu hrudniku intramuskuldrné.
Od 89. dne po i. m. infekei, kdy prvni kohout uhynul, bylo zapocato s bak-
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teriologickym vySetfovanim jater a sleziny a svalstva levé opa¢né &asti hrudniku
(prsni svalstvo) a svalstva stehenniho (pravého). Kultivovdno bylo vidy na
dvé Petragnaniho pidy z kazdého organu po preparaci kyselinou solnou a sod-
nym louhem (1/n, 2n/1).

Posledni kohouti byli usmrceni 31. 10. 1963 tj. za 192 dnti cde dne infekce.

Spontanné nakazena drubezl byla ziskdna z chovu silné zamotfeného tuber-
kulézou (25 % ). Slepice byly vesmés usmrceny a po patologicko-anatomickém
vySetfeni byly orgdny, jdtra, slezina a svalstvo stejné jako u experimentilné
infikované drtubeze pcdrobeny bakteriologickému vysetfeni.

Nacckované zivné pudy byly prohlizeny kazdych 14 dni po dobu dvoumé-
siéniho prechovavdni v termostatu.

VYSLEDKY VYSETRENI U EXPERIMENTALNE INFIKOVANE DRUBEZE

Celkem bylo hcdnoceno 25 experimentdlné infikovanych kohoutd, u kte-
rych bylo provedeno bakteriologické vysetfeni prsniho a stehenniho svalstva kul-
tivaci na M. avium. Vyzivny stav kohoutd byl pted infekci vyborny. Ziva véha
kohoutt ¢inila az 3,30 kg. Po i. m. infekci byl vyzivny stav do 3 mésicti pomérné
uspokojivy, po této dobé vsak bylo pozorovano snizeni télesné vahy.

Patologicko-anatomicky byly dédle u vSech pokusnych zvifat zjistény mensi,
veétsi az nejpokrocilej§i zmény na jatrech a na sleziné.

V jinych organech byly nalezeny tuberkuléni zmény, a to v ledvinach u 4
zvitat (16 % ), tuberkuléza stiev byla rovnéz u 4 zvifat (16 %), tuberkuléza var-
lat byla zjisténa u 6 zvitat (22,2 %).

V mistech inokulace na levé strané prsniho svalstva byla nekroticka loziska
dosahu’ici velikosti az ¢ocky. U 23 kohoutd (92 %) a u 2 (8 % kohcutl ne-
bylo shledano zmén.

Kultivaci byly zji§tény v prsnim svalstvu M. tuberculosis aviarniho typu
u 17 zvitat (68 %) a ve svalstvu stehennim u 16 zvitat (64 % ).

Celkem vyrostly zdrcdky ptaci tuberkuléozy u experimentalné infikované
driibeze ze svalstva stehenniho a prsniho v 88 %.

VYSLEDKY VYSETRENI U SPONTANNE NAKAZENE DRUBEZE

Patologicko-anatomicky byla zji§téna tuberkuléza jater u 26 slepic (89,6 %),
tuberkuléza sleziny u 21 zvitat (72,4 %) a tuberkuléza stiev u 19 zvifat
(65,5 % ).

V prsni svaloviné byly nalezeny zircdky tuberkulézy u 16 zvitat (55,1 %)
a u 14 zvitat ve svalstvu stehennim tj. 48,3 %. Pii celkovém hodnoceni byl
potvrzen nalez M. avium ve svalstvu 21 zvitat tj. 72,4 %.

Mykobakterie pta¢i tuberkulézy byly vypéstovdny téz ze svalstva dvou sle-
pic, u nichz byl patologicko-anatomicky nalez na tuberkulézu negativni (6,9 % ).

DISKUSE

Baktericlogickym vySetfenim masa experimentidlné a spontanné M. avium
nakazené driibeze jsme chtéli jen doplnit celkové nédlezy potfebné ke studiu aler-
genni ulinncsti do praxe zavddéného PPD avidrniho tuberkuloproteinu. Ne-
sledovali jsme vyznam obsahu mykobakterii ve svalstvu z hlediska hygienického
jak to ¢inil Matyas a Sulcova-Pavlasova, kteti zjistili 553 % .
M. avium u spontanné nakazené driibeze. LA

\
50  VETERINARNI MEDICINA - 1966 !



U experimentilné i. m. nakazené drubeze bylo % vyskytu M. avium'v na-
§ich pokusech mnohem vy33i a &inilo pfi celkovém hodnoceni 88 %. Sav (')fy
zjistil 83,3 %. V prsnim svalstvu byly mykobakterie v 68 % a ve stehennim
svalstvu v 64 %. sl

Pokud jde o spontdnné nakazenou dribez byly M. avium zjistény v cel-
kovém hodnoceni ve 72,4 % ve svalstvu, a to v 55,1 % v prsnim svalstvu
a 48,3% ve svalstvu stehennim. Nalezy v iednotlivych skupinach svali se mailo
lisily od procenta nalezi jinych pracovnikd. 3

Silné zamotfeni chovii dribeze zavinilo vyskyt malého poctu patolo-
gicko-anatomicky negativnich zvifat a tim maly ndlez mykobakterii v 'mase .
v 6,9%. Pusztan zistii mykobakterie tuberkulézy v 62 %, Savov' ve
4249% aHeinzv 1,6 %. B

Nalezy tuberkuléznich zmén v jednotlivych orgédnech jsou blizké tdajim
Ebera (1924), ktery zjistil tuberkulézu v jatrech v 90,1 % (89,6 %), ve sle-
ziné 61,5 % (72,4 %), tuberkulézu stiev v 72,5 % (65,5 %), tuberkulézu plic
v 41,3 % (27,6 %).

Vyskyt M. avium v mase ma epidemiologicky a epizootologicky a sou-
casné hygienicky vyznam a zdavodiuje posuzovdni masa navrhované Ma -
tydSem a Sulcovou-Pavlasovou.

SOUHRN

1. U 25 ks experimentdlné i, m. infikované dribeze 0,5 mg/0,5 ml bakte:
ridlni suspenzi byly bakteriologicky zji§tény ve svalstvu prsnim M. avium v 68 %
a ve svalstvu hrudnim v 64 %. :

2. U 29 slepic spontanné nakazenych ptaéi tuberkulézou byly v prsnim
svalstvu zji§tény zarcdky tuberkulézy ptaci v 55,1 % a ve stehennim svalstvu
48,3 %.

3. U dvou slepic s negativnim pitevnim ndlezem byly M. avium zjiitény

rovnéz ve svalstvu (6,9 % ).
Doslo dne 10. 5. 1965
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MosiBnenue Mycobacterium avium B MbILEYHOJi CHCTEME 3KCNEPHMEHTAJIbHO
H CMOHTAHHO 3apaKeHHO JIOMalIHeH HTHUBI

. ¥V 25 rosioB sKcnepuMeHTaJbHO BHYTPHMBILIEUHO 3apaxenHoii nthunl 0,5 mr/0,5 ma

GakTepuanbHoii cycnensueii M. avium 6buin 6GaKTEPHONOTHUCCKH YCTAHOBJCHBI B FPYAHBIX
meiuuax B 68 % u B Gexpennwix Mbiunax B 64 %. )
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2. ¥V 29 Kyp, CIOHTaHHO 3apaKeHHBLIX NTHUYLHM TyGEepKy.e30M, B TPYAHBIX MBILIIAX
ObuH 06GHAPYKEHbl 3apOAbIUIH [THUbero TyOepkysesa B 55,1 %, a B 6GefpeHHbIX Mblluax
48,3 %.

3. Y mBYX Kyp C OTPHHATEJILHBIM JHATHO30M BCKPbITHSL M. avium Gbliu Takxke oOHapy-
¥eHbl B MbitieyHoi cucreme (6,9 %).

' The Occurrence ¢f Mycobacterium avium in the Muscles of Experimentally
" and Spontaneously Infected Poultry

1. In 25 pieces of poultry infected experimentally with a 0,5 mg/0,5 ml bac-
terial suspension M. avium was ascertained bacteriologically in the pectoral muscles
in 68 per cent and in the thoracic muscles in 64 per cent of the animals.

2. In 29 hens infected spontaneously with avian tuberculosis germs of avian
tuberculosis were found in the pectoral muscles in 55,1 per cent and in the femoral
muscles in 48,3 per cent of the animals.

* 3. In two hens with a negative dissection finding M. avium was found also in
the muscles (6,9 per cent).

Das Vorkommen von Myc.obacterium. avium in der Muskulatur
des experimentell und spontan infizierten Gefliigels

1. Bei 25 Stiick experimentell i. m. mit 0,5 mg/0,5 ml der bakteriellen Suspen-
sion infizierten Gefliigels, stellte man bakteriologisch in der Pektoralmuskulatur
M. avium in 68 9%, und in der Thorakalmuskulatur in 64 ?, der Fille fest.

2. Bei 29 Hennen, die spontan mit Gefliigeltuberkulose infiziert wurden, fand
man in der Pektoralmuskulatur Keime der Gefliigeltuberkulose in 55,1 9%, und in
der Schenkelmuskulatur in 48,3 9/, der Fille.

3. Bei zwei Hennen mit negativem Sezierungsbefund fand man M. avium
ebenfalls in der Muskulatur (6,9 ).

Adresa autora:
‘MVDr. Leopold Rossi, Vyzkumny ustav veterindrniho lékaistvi, Brno-Medlanky
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J. Kazda SROVNANI NEKTERYCH METOD
M. Pavlas BIOCHEMICKE A BIOLOGICKE
DIFERENCIACE Mycobacterium tuberculosis,

Mycobacterium bovis a Mycobacterium avium

B Za ucelem zrychleni a zjednoduSeni diferenciace mykobakterii se stale ve
vétsi mife zavadéji biochemické metedy, spocivajici ve stanoveni aktivity nékte-
rych druhové specifickych enzymu.

LITERARNI PREHLED

Nékteri autofi napt. Bonicke (1962) a Meisnerova (1961) pova-
zuji biochemické metody za spolehlivéjsi, nez biclogicky pokus. Uvadéji, ze se
jim pomoci biologickych pokusii nepedatilo typizovat 27 % huménnich a 14 %
bovinnich kmenta na krélikevi a moréeti. Biochemické metody maproti tomu maji
jen 1—2 % chybnych vysledka. '

V naSem sdéleni chceme prispét k feSeni tohoto problému srovnanim neé-
kterych biochemickych zkousek, vhodnych pro rozliSeni M. tbe, M. bovis a M.’
avium, s biclogickou metodou na kralikovi.

METODIKA

Z biochemickych zkousek, které jsme provadéli, uvaddime redukci NO3 po-
dle Virtanenna ve fosfdtovém pufru s 10 mg bakteridlni masy po 18 hod.
inkubaci pti 37° C a redukci TTC rovnéz podle Virtanenna s 10 mg bakt.
masy ve fosf. pufru s glycerinem, jako substritem po 2, 4 a 6 hedinové inku-
baci. Pro zji§tovani redukce kyseliny pikrové jsme pozménili plivodni metodu
pudle Tsukamury, ktera pracuje s velkym mnozstvim inckula tak, Ze po-
uzivame rovnéz 10 mg bakt. masy v pufru a vznikly pikrazan uréujeme za 24
hodin.

Kromé shora uvedenych biochemickych metod jsme studovali citlivost u 55
kmentt M. bovis a 61 kment M. avium k INH (Leuna, Leunawerke — NDR),
v tekuté Sulové ptdé. Koncentrace INH v Sulové pidé byla 1, 20, 100 gama
INH/ml piidy. Kmeny mykobakterii byly pfed inokulaci do pudy s tuberkulosta-
tikem pomnozeny na Sulové pudé, ze které po homogenizaci sklenénymi perlié-
kami byly priddny pipetou po 0,25 ml (1 kapka bakteridlni suspenze) do pudy
s INH. Rist mykobakterii byl odecitdn za 2, 4 a 8 —10 tydnu. Vysledky pokusi
jsou uvedeny na tabulce IV.

K biologickym pokustim k rozliseni M. tbc, M. bovis a M. avium se do-
porucuje pouzivat morce, kralik a slepice. Z téchto zvifat je kralik rozdilné vnima-
vy vici témto tfem typim — relativné rezistentni vaéi M. tbe, velmi vnimavy
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pro M. bouvis, vyvolavajici orgdnovou tbe typ Villemin a vnimavy téz pro M. avium
za vzniku septické formy tbe typ Yersin. V posledni dobé se nejvyhodnéjsimi dav-
kami mykobakterii pro krdlika zabyval Nassal (1961), ktery zjistil, Ze opti-
malni pro iv. infikovani kralika je ddvka 0,01 mg. Rovnéz Griegerovd po-
uzila stejnou davku s dspéchem pro rozliSeni M. tbc ¢d M. bovis. Na zakladé
téchto poznatki jsme zvolili k biclecgickym pokusiim kraliky, které jsme infi-
kovali davkou 0,01 mg iv. Pokud zvifata neuhynula dfive, byla za 2—3 mésice
po inlekci utracena.

Timto zpisobem jsme dosud vySetfili 29 kment M. tbe, 8 kmenti M. bovis
a 39 kment M. avium, pfevainé prvych nebo druhych subkultur, izolovanych
z lidi a zvifat.

Bakteridlni masa byla ziskdna z Pavlovského pidy po 3—4 tydenni inku-
baci po navédzeni a roztfepani byla dvakrit proprana fyz. roztokem a ze za-
kladni suspenze s obsahem 10 mg/ml byly provadény pitislusné zkousky.

VYSLEDKY

Popsanymi biochemickymi zkouSkami jsme dosdhli u srovnivanych myko-
bakterii nasledujicich vysledki:

1. M. tuberculosis

Reakce off + = Celkem
NO, 25 1 3 29
TTC 20 7 2 29
K.P. 0 1 28 29
UR. 24 3 3 30
NA 14 5 11 30
PY 0 2 28 30
II. M. bovis
Reakce -+ -+ — Celkem
NO, 0 0 6 6
TTC 0 1 5 6
K.P. o 0 6 6
1 ur 6 2 0 8
NA 0 0 8 8
PY 0 0 8 8
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III. M. avium

Reakce + A - Celkem

7;03 0 - 11 B 28 39
TTC 38 1 0 39
KP 39 0 0 39
UR 0 0 22 22
NA 20 2 0 22
PY 20 2 0 22

Vysvétlivky:

Redukce TTC: + Extinkce vy$si nez 0,40

b = 5 od 0,10 do 0,40

— mensi nez 0,10

”

Redukce Kyseliny pikrové: + Extlinkce vyS$si nez 0,05

& s nizsi nez 0,5
— 5 nulova
Rozklad amida: + hodnoty vyssi neZ 5 gama NH/1 ml
+ 2 do 5 gama,1 ml
= 9 0 gama/l ml
NOs + vznik tmavocerveného zbarveni
+ ,  svétlerizového zbarveni
— bezbarvé

Dosazené vysledky s pouzitim tfech koncentraci INH v Sulové pidé po-
dava tabulka IV.

Pti hodnoceni biologickych pokusi jsme dosli k témto zavérim:

Ze 32 kralikt infikovanych M. tbe byl u 21 p. a. néilez negativni, u 10 jsme
nalezli the zmény v plicich a u jednoho zvifete v ledvinach.

Z osmi kralika infikovanych M. bovis byla v sedmi pripadech zji§téna orga-
nova tuberkuléza typ Villemin, v jeduom pfipadé pouze zmény v plicich a led-
vinach. !

Z 24 kralika infikovanych M. avium jsme obdrzeli nasl. nélezy:

5 zvitat bylo bez patologicko-anatomickych nalezt.

U 4 zvifat byly zjistény tbc zmény v plicich, pétrech, ledvinidch a sleziné.

Z. celkového poctu zvifat jsme u 17 zvifat nalezli the zmény v plicich, u 10
zvifat tbc zmény v jatrech, u 14 zvifat tbc zmény v sleziné a u 8 zvitat the
zmény v ledvinach.

DISKUSE

Na zikladé dosazenych vysledkd usuzujeme, Ze pro rozlifeni téchto druhu
mykobakterii je nejvhodnéjsi stanoveni tfi redukénich enzymi, a to red. NOs,
redukce TTC a redukce kyseliny pikrové. U nékterych kment u M. thc rezis-
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IV. Citlivost M. bovis a M. avium k INH v tekuté Sulové pudé

Pocet vysetrenych kmena M. bovis
Kultivace citlivost k INH
odectena

celkem bov. av. za tydnh 1 ‘ 20
+ e — K l + e - K
116 55 61 2 1 3 51 54 1
4 29 3| 23 54 1
8—10 48 5 2 2 52 1

tentnich na antituberkulotika I. fady muze byt snizena redukéni aktivita. V téchto
pripadech je vhodné doplnit vysetfeni amidovou fadou. U tfech kment M. tbe,
kdy byla zjisténa negativni nitratreduktdza se podafilc amidovou fadou ovéfit
vysledky typizace. Naopak nékolik kment M. tbc postrddalo nikotinamidazu
a jejich uréeni bylo mozné na zakladé pozitivni nitratreduktazy.

Na zdkladé nasich zku$enosti poklddame za pravdépcdobné, Ze pyrazina-
midaza u M. tbc je ovlivnéna kultivaénim mediem, protoze pii pouziti Pavlov-
ského pidy se nam ji v zadném pfipadé nepodafilo dokazat. Sledujeme tuto
otazku dale.

P¥i studiu citlivosti kmentit M. bovis a M. avium jsme dosli k zdvéru, ze
pomoci INH je moZno pomérné spolehlivé rozlifovat oba druhy mykobakterii
pomoci tekuté Sulovy pidy s obsahem 20 pfipadné 100 gama INH/ml pfi ode-
¢itani rtstu za 2 tydny po ockovani.

K vysledktim biologickych pokust na kralikovi nutno fici, ze pouziti davky
0,01 mg pro iv. infekci nestacilo ke spolehlivému rozliSeni infekce M. bovis,
M. tbc a M. avium. Tuberkulézni zmény plic a ledvin jsme zjidfovali vedle M.
tbe téz v jednom piipadé u M. bovis a u 6 zvifat inf. M. avium. Tuberkulézu
plic, jater, sleziny a ledvin jsme vedle zvifat inf. M. bovis zjistili téz u 4 zvirat
inf. M. avium. K podobnym vysledkiim dosel i Nassal, ktery u 17 % kralika
inf. 0,01 mg M. avium, zjistil miliarni tbc jater, plic, sleziny a ledvin. Nase
dosavadni vysledky dokazuji, ze ddvka 0,01 mg kultury M. avium nevyvolavala
septickou formu tbc typ Yersin, nybrz po delsi dobé (2—3 mésici) zmény
pripominajici nélezy po infekci M. bovis nebo M. tbc. Z organt téchto kralika
jsme znovu izolovali ¢isté kultury M. avium.

SOUHRN

K rozliseni M. tbe, M. bovis a M. avium je mozno pouzit biochemickych
metod, spoéivajicich v zjitovani redukce NO3, TTC (2, 3, 5 — triphenyltetra-
zoluiumchloridu) a kyseliny pikrové a z amidové rady podle Bonickeho prova-
dét stanoveni uredzy, pyrazinamiadzy a nikotinamidézy.

Pro rozliseni M. bovis od M. avium lze pouzit INH v konc. 20 gama/l ml.

Poukazuje se na moznost vyvolani tuberkuléznich zmén typu Villemin u kra-

lika po infekci M. avium.
Doglo dne 40. 5. 1965
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\ M. avium

v koncentraci y/ml

100 1 20 100
el - x| +]|e]-|x|+|2|-|x|+]z]|-]|x
54| 1 | 61 ‘ 61 40| 18| 3
54| 1 | 61 1 61;7— 60 | 1

o 54| 1 61 ‘ 61 61
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CpaBHeHHe HEKOTOPbIX MeTOJ 0B GHOXHMHYECKOH W GHoJorHueckoil nuddepeHunaunu
Mpycobacterium tuberculosis, Mycobacterium bovis 1 Mycobacterium avium

Inst pasnnunst M. tbe, M. bovis 1 M. avium MOKHO MN0Jb30BaThCsi GHOXHMHUYECKHM:
METOI0M, 3aKJjiouaioliuMes B onpeaesnennn peaykuuu NOs, TTC (2, 3, 5-tpucdennarerpaso-
XJIOpHAA) H NHKPHHOBOIT KHeJaoThl. [lamee n3 amuanoro psjaa Dewuke, onpejeenne ypeassl,
NHPa3HHAMH/1a3bl H HHKOTHHAMH3albl.

HAas oramuuss M. bovis or M. avium Moxkuo npumenuth INH B KOHIEHTpAllHH
20 ramma/l ma.

[TpuBonaTesi BO3MOMKHOCTH BHI3LIBAHHA TyGEpKYJesHbIX H3MeHeHHii THNa BHaneMuH
Yy KpoJsiHKa rnocje HHdpexkunn M. avium.

Comparison of some Methods of Biochemical and Biological Differentiation
of Mycobacterium tuberculosis, Mycobacterium bovis, and Mycobacterium avium

For the differentiation of M. tbc, M. bovis, and M. avium it is possible to apply
biochemical methods consisting in a determination of the reduction of NO3, TTC
(2, 3, 5 triphenyltetrazoliumchloride) and of picric acid. Also the determination of
urease, pyraziamidase, and nicotinamidase of the amide series according to Bo-
nicke may be applied.

For the differentiation of M. bovis from M. avium INH in a concentration of’
20 gamma/l ml may be used.

The authors point out the possible causing of tuberculous changes of the:
Villemin type in rabbits after infection with M. avium.
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Vergleich einiger Methoden der biochemischen und biologischen Differenzierung
des Mycobacterium tuberculosis, Mycobacterium bovis und Mycobacterium avium

Zur Differenzierung des M. tbe, M. bovis und M. avium ké&énnen biochemi-
sche Methoden angewendet werden; sie beruhen auf der Ermittlung der Reduktion
von NO3, TTC (2, 3, 5-Triphenylterazoliumchlorid) und Pikrin-Siure. Ferner vou der
Amid-Reihe nach Bonicke die Feststellung der Urease, Pyrazinamidase und Niko-
tinamidase.

Zur Differenzierung von M. bovis und M. avium kann man INH in einer Kon-
zentration von 20 Gamma/l ml. anwenden.

Es wird auf die Moglichkeit des Hervorrufens von tuberkultsen Anderungen
des Types Villemin beim Kaninchen nach der Infektion durch M. avium hinge-
wiesen.

Adresy autori:

MVDr. Jindfich Kazda, CSc, Vyzkumny ustav veterinarniho lékafstvi, Brno -
Medlanky

MVDr. Milan Pavlas, CSc, Vyzkumny ustav veterindrniho lékaistvi, Brno -
Medlanky
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J. Radkovsky MODEL ERADIKACE TUBERKULOZY
U SKOTU

B Plan eradikace tuberkulézy nebo presnéji fedeno tuberkulézni ndkazy skotu
v CSSR je stanoven tak, aby celostdtné bylo dosazeno eradikace v roce 1968. Pii
vychozi situaci k 1. lednu 1961, kdy byl plan navrhovan, bylo celostdtné 32,9 %
krav s pozitivni tuberkulinovou alergii. Plan byl stanoven linedrni extrapolaci
tak, aby promoteni rovnomérné ubyvalo od 1. ledna 1961 do 31. prosince 1968,
kdy se ma dosdhnout nulovych hodnot pozitivity. Podobné v jednotlivych krajich
a okresech byl rozpracovan tento plan tak, aby malo zamofené okresy dosdhly
eradikace dfive.

Linearni extrapolace tak sloZitého jevu, jakym je eradikace tuberkulézy, se
nam zdala byt ptili§ zjednodudujici. Také cil v roce 1968 pro mnékteré silné
zamorené okresy a kraje se zdal meredlny, zvlasté pokud by se neuvazovalo
o velikych pfesunech z okrest, kde eradikace bylo dosazeno dfive, Dost sloZity
problém eradikace tuberkulézy je§té komplikovala okolnost, ze soucasné probi-
hala eradikace brucelézy, kterd méla byt skonéena do roku 1965 a které pocho-
pitelné méla byt ddvana pfednost.

Zacali jsme se proto problémem eradikace zabyvat predevs§im po strdnce
teoretické a chtéli jsme tak prispét k védecky podlozenému planu eradikace tu-
berkul6zy. Jiz na celostatni konferenci o boji proti tuberkuléze v Liblicich v dub-
nu 1962, ve Spolku &s. lékata J. E. Purkyné v ¢ervnu 1963 a na celostatni konfe-
renci 0 humanni a bovinni tuberkuléze v Koliné 22. XI. 1963 jsme ukazovali
prvni kroky k FeSeni této otdzky. V prvé prednasce jsme ukazovali zjednoduseny
model na zikladé sledovani celkového procenta promofeni a rovnomérného
§iteni tuberkulézy podle véku. V posledni predndsce uz jsme méli k dispozici
klasifikaci promofeni tuberkulézou podle véku v okrese Kolin a proto jsme mohli
mcdel zpfesnit. Protoze dodnes je hlavnim ukazatelem sledovani a kontroly planu
eradikace celkové procento tuberkulinové pozitivity, domnivdme se, ze na$i §irsi

vefejnost mohou’ zajimat oba ptiklady matematickych modelii eradikace tuber-
kulézy.

MATERIAL A METODIKA

Za ptiklad vypoltu modelu jsme zvolili promofeni skotu tuberkulézou
v CSSR a v okrese Kolin. V tomto okrese také provedli na jafe roku 1963
klasifikaci tuberkulinové pozitivity u krav podle véku, coZ je podkladem dal-

Dékuji dr. V. Koubovi z MZLVH, dr. VI. Palounkovi adr. J. Kadi-
novi z OVZ v Koliné za poskytnuty material a cenné rady k této préci.
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§iho propracovani modelu. BohuZel dalsi navrh, aby se po této klasifikaci sle-
dovalo brakovani s ohledem na tuberkulinovou alergii nebyl zatim uskute¢nén.

Za zaklad metody vypo¢tu procesu §ifeni tuberklézy bylo pouzito d¥ivéj-
sich praci rozboru vékové incedence infekénich nemoci (Radkovsky 1955,

Nyboe 1957, Radkovsky 1964).

VYSLEDKY

Aby bylo mozno plnéni planu eradikace tuberkulézy skotu kontrolovat, jsou
pravidelné k 1. lednu a 1. ¢ervenci sledovdny udaje o tuberkulinové alergii v pro-
centech pozitivity u telat, jalovic, krav a ostatniho skotu. Tato procenta za-
hrnuji vse, co se déje v procesu eradikace: infikcvani novych kusi, brakovani,
koupi i predej, pfesuny bez ohledu na vék, dobu a predchézejici infekci. Abychom
tedy mohli vytvorit zjednoduSeny model cdpovidajici zhruba mozné skutecnosti
alespon v zdkladnich ukazatelich, pouzili jsme nékterych pozorovanych adaji pro-
mofeni. Protoze nejdulezitéjsi skupinou skotu jsou kravy, je vypofet modelu
provadén pro tuto skupinu. S ohledem na pldnovany cil jsme se snazili objas-
nit nékteré dalsi ukazatele na zakladé téchto predpokladu:

1. v minulych letech byle promofovani konstantni,

2. primérné doba Zzivota krav by byla 7 let (nepocitaje v to pramérné 2 roky
ptedchoziho véku telat a jalovic), tj. asi /7 krav = 14,3 % se ro¢né brakuje
na konci této doby bez ohledu na pozitivitu,

3. pofetni stav krav zustdva stejny.

V nejjedncdussim prikladé predpoklddame stejné riziko ndkazy (r) ve vSech
vékovych skupindch, tedy pouze v zdvislosti na case. Je mozno vyjadrit je po-
dilem poétu kustd, které béhem jednoho roku ptrijdou do styku s tuberkulézni
nikazou a u mnichz dochazi ke konverzi tuberkulinové alergie. Ovsem, i kdyz
je toto riziko ve viech vékovych skupinich stejné, napt. 10 %, ptirdstek infi-
kovanych zavisi na vnimavosti. Z telat, kterd se narodi vnimavd, bude béhem
roku 10 % konvertorti, aviak u starich krav, promotenych z jedné poloviny,
ptibude pii stejném riziku jenom 5 % konvertord z vnimavych, kdezto druha
polovina uZ promofena pfi stejném riziku ziistdvd nezménéna. Matematicky se
dé formulovat pocet vnimavych (gx) ve véku x = 1, 2, 3 atd.

QI=1—T0
2= (1 —r1) (1 —n)

gGri1 =0 —1r) (1 —r1) ... (1 —r)
Promotenost (pozitivita na tuberkulin) ve véku x se rovna
pr=1—qx
Pii konstantnim riziku nakazy r, = r bude vnimavost

gx=1—r1r)*
a promofenost
p,\;=1—' (1——7‘)"'

Na zdkladé této rovnice jsme vypocetli primérné promoteni krav ve véku
od 3 do 9 let, tedy p-o pti konstantnim riziku ndkazy (r). Kfivka tohoto pri-
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1. Priumérné promorteni 3—9letych krav
pri konstantnim riziku nakazy (r).

mérného promofeni je zndzornéna v gra-
fu 1. Vidime, %e promoteni 25 % by
délalo témét 5 % riziko nakazy, 50 %
by piisobilo r = 11,4 atd. Z grafu mu-
zeme odedist prumérné promofeni krav,
které odpovida pfislusnému riziku na-
kazy. Pro hruby vypocet je tento odhad
zcela postacujici, protoze feSeni s po-
uzitim uvedenych rovnic pro promofte-
nost 3 az 9letych krav a z toho vyply-

7%
70
60
50
40
30
20
10

vaiici primér je pomérné slozity vypocet.

Dilezitym ukazatelem rizika infekce je promofeni telat a jalovic, které se
blizi pfirtstku infikovanych, protoze vnimavost k nékaze je velmi vysoka. Proto
nas vzdy tyto tdaje velmi zajimaji, protoze odchov neinfikovanych jalovic je
prvnim predpokladem ozdravéni stida. Vidime, Ze zpocatku u nds tyto udaje
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Riziko nakazy r v %

2. Procento pozitivity
u skotu v CSSR od
roku 1959,
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70
7 3. Procento pozitivity
o u skotu v okrese Kolin
60 od roku 1960. Kiivka A
a B ukazuje vypocet
modelt eradikace (viz
50+ tabulka III a IV) pro kla-
sifikaci tuberkulinové
pozitivity podle véku
40+ u krav v JZD.
304
JALOVICE,
204 -1\ 1+ rok véku
A
10 \
\
\
. s, 1 X
p TELATA™" ™ M. N

1960 1962 1964 966" Y968

vevo

nebyly nejpfiznivéjsi, teprve v poslednich letech bylo dosazeno podstatného zlepse-
ni (graf Z a 3). Z téchto ukazateld miZeme usuzovat na vysoké chroZeni tu-
berkulézni ndkazou tim spise, ze brakovini telat a jalovic se déje cilené s ohle-
dem na pozitivni tuberkulinovou alergii. Pozorované udaje u telat jsou navic
prumérnymi &isly naposled zjistované alergie v této pfislusné skupiné, takze na
konci odpovidajiciho véku (u telat 6 mésicd, u jalovic jeden rok a nad jeden
rok) by promofenost byla jesté vétsi.

Pro vypocet prvého medelu jsme pouzili dat za celou CSSR. Tabulka I uka-
zuje pozorovand data z let 1960 —1964 tuberkulinové pozitivity u krav (posledni
sloupec) a dvé alternativy vypoétu modelu eradikace pro obdobi 1960 —1968.
Pro prvni alternativu jsme pouzili pldnu ro¢niho pfirGstku konvertord, i kdyz
jsme si ukdzali, ze pcdle tohoto planu by kontakt byl daleko vétsi. V rece 1960
a 1961 tato mira zhruba vyhovuje skuteénym nalezim. AvSak v roce 1968
bychom méli 19,6 % tuberkulinpozitivnich krav a eradikace by trvala jesté asi
2 roky, az by toto procento kleslo pod 14 %, tedy pod ro¢ni miru brakovani.

Pro nés je dulezitym ukazatelem procento pozitivnich krav ve véku 9 let
a vidime, Ze je§t¢ v roce 1968 by dosahovale 33 %. Je tedy mozno proces
urychlit bud zvySenim procenta pozitivnich pti brakcvani, tj. cilenym brakova-
nim s ohledem na tuberkulinovou pozitivitu, nebo snizenim rizika infekce, jehoz
se dosahuje pfisnou izolaci pozitivnich a zlepsenim hygienickych podminek.

Druh4 alternativa ukazuje, jak by mélo vypadat snizeni rizika nakazy, aby-
chom dosahli v roce 1968 méné nez 14 % promotenosti u krav. Pfi soucasném
ubyvéni zdroji infekce je zpo¢atku proces ozdravéni teoreticky pomaly, v dalSich
letech je mozno rychleji postupovat. OvSem prakticky pravdépodobné disledna
likvidace zdroji v koneénych fazich eradikace se opét stane velmi slozitym a déle
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1. Odhad promoiovani tuberkulézou u krav, 1960—1968

Pla- Sku-
Jalovice % tuberkulin posit. ve véku nova- | o éﬁ 4
1 1. ny -
roku - ro¢ni 33::;
3 4 5 6 g 8 9 | 3-—9 | piira-
! 2 stek krav

1960 | 6,5 12,6 | 18,3 23,6 28,6 33,2 37,5 41,6 454 | 32,6 | 4,7 32,9
1961 | 6,0 12,1 | 17,8 23,2 28,2 32,9 37,2 41,2 451 | 322 | 43 32,9
1962 | 55 11,21 16,9 22,4 27,4 32,1 36,6 40,6 445 | 31,5 | 4,0 29,3
1963 | 50 102 | 156 21,1 262 31,1 355 39,7 43,6 | 30,4 | 3,7 243
1964 | 45 93| 143 19,4 245 29,4 342 384 424 290 | 3,3 19,0
1965 | 4,0 83| 12,9 17,7 22,6 27,6 323 36,8 40,9 | 27,2 | 3,0
1966 | 3,0 6,9 | 11,1 155 20,2 250 29,7 34,3 387 | 250 | 2,3
1967 | 25 54| 92 133 17,6 222 265 31,5 359 | 223 | 20
1968 | 2,0 44| 7,3 11,0 150 19,3 23,7 28,0 329 | 196 | 1,7

1960 | 6,5 12,6 | 18,3 23,6 28,6 33,2 37,5 41,6 454 | 32,6 | 4,7
1961 | 6,5 12,6 | 183 23,6 28,6 33,2 37,5 41,6 454 | 32,6 | 4,7
1962 | 50 11,2| 17,0 22,4 27,4 322 36,5 40,6 44,5 | 315 | 3,6
1963 | 4,0 88| 147 203 255 30,3 349 39,0 43,0 | 207 | 2,9
1964 | 3,0 69| 11,5 17,3 22,7 27,7 32,4 36,8 40,8 | 27,0 | 2,2
1965 | 2,0 60| 88 133 19,0 242 292 338 380 | 237 | 1,6
1966 | 1,5 35| 7.4 10,1 14,6 202 254 302 34,7 | 20,4 | 1,2
1967 | 1,0 25| 44 83 11,2 154 21,0 26,1 309 | 16,7 | 0,8
1968 | 05 15| 30 49 88 11,5 158 21,3 265 | 13,1 | 0,4

trvajicim problémem vzhledem k nespecifické alergii a jinym otdzkdm speci-
ficity tuberkulinového testu.

Zajimavy problém poskytuji data z 1. 1. 1962, kdy bylo dosazeno znaéného
snizeni promorencsti krav o 3,6 %. Abychom toto snizeni vysvétlili jen snizenim
rizika infekce, museli bychom predpokladat pokles kontaktu z 6,5 v roce 1960
na 2% v roce 1961. Protoze toto snizeni rizika nelze pfedpokladat, je mozno
vysvétleni hledat pfedevs§im v cileném brakovdni. To znamena, ze v roce 1961
muselo byt brakovdno mnohem vice nez 45 % pozitivnich krav. Kontrola to-
hoto ukazatele je proto velmi dilezita.

Dalsi modely tbe nakazy, zahrnujici ozdravovani brakovanim, by byly mno-
hem slozitéjsi, protoze prodluzovani Zivota na tbc negativnich krav prodluzuje
dobu rizika nadkazy a pfitom pfi stejném riziku vét$i vnimavost zptisobuje vyssi
ptirtstek na tbc pozitivnich krav.

Dosavadni skuteény pribéh eradikace tuberkulézy skotu probihd piiznivé
a je mozno tvrdit, Ze pldn je plnén lépe, nez se ofekavalo. Prispéla k tomu i ne-
pfizniva situace v krmivech, zpisobena mimofadné suchym rokem 1962, takze
zvysené brakovani mohlo byt zaméfeno na skot pozitivni na tuberkulin.

Dalsi ptiklad vypoctu modelu nam poskytuje kolinsky ckres, kde promoteni
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II. Odhad promorovani tuberkulézou u krav, 1960—1970

L1 Jalovice % tuberkulin posit. ve véku Sku'to;éné
skt pozitivita
1 2 3 4 5 6 7 8 9 |[3-9 krav
1960 | 17,0 31.1 I 428 52,5 60,6 67,3 729 77,5 81,3 | 65,0 64,6%)
1961 | 13,0 27,8 | 40,1 50,2 58,7 65,7 71,6 76,4 80,5 | 63,3 60,5
1962 | 10,0 21,7 | 35,3 46,0 552 62,8 69,2 74,4 78,8 | 60,2 56,2
1963 8,0 17,2 | 28,0 40,5 50,4 588 658 71,6 76,4 | 55,9 49,6
1964 6,0 13,5 | 22,2 32,3 44,0 53,3 61,3 67,8 73,3 | 50,6 42,5

1965 40 98| 17,0 253 350 46,3 552 628 69,1 44,4
1966 3,0 69| 12,5 19,5 27,5 36,9 47,9 56,6 63,9 | 37,8
1967 2,0 49 8,7 14,2 21,1 29,0 38,2 489 57,4 | 31,1
1968 1,0 3,0 59 9,6 151 21,9 29,7 38,8 49,4 | 24,3
1969 0,5 1,5 35 6,4 10,1 155 22,3 30,0 39,1 | 18,1
1970 0,1 0,6 1,6 35 64 10,1 155 22,2 30,0 | 12,8

1960 | 17,0 31,1 | 42,8 52,5 60,6 67,3 729 77,5 81,3 | 65,0
1961 | 10,0 25,3 | 38,0 48,5 57,2 64,5 70,6 75,6 79,8 | 62,0
1962 6,0 154 | 29,8 41,7 51,6 59,8 66,7 72,3 77,1 | 57,0
1963 35 93| 184 322 43,8 53,3 61,2 67,8 73,3 | 50,0
1964 2,0 54| 11,1 20,0 33,6 44,9 542 62,0 68,5 | 42,0
1965 1,2 3,2 6,6 12,2 21,0 34,4 455 548 62,5 | 33,8
1966 0,7 1,9 38 7,2 12,8 21,5 348 459 55,1 | 25,9
1967 0,4 1,1 23 42 17,6 13,1 21,8 35,1 59,4 | 20,5
1968 0,2 0,6 1,3 25 44 7,8 13,3 22,0 352 | 124 l

*) k 1. 7. 1960.

tuberkulézou je mnchem horsi nez v celostdtnim priiméru (graf 3). Abychom
vypocetli 65 % promofeni tuberkulézou u krav, musime predpokladat 17 % rizi-
ko nakazy tuberkulézou. Vypoéetli jsme dvé alternativy modelu eradikace, prvou
s pomalej§im, druhou s rychlej§im poklesem rizika ndkazy (tabulka II). Tak
jsme dostali v prvém piipadé primérné promoteni krav 12,8 % v roce 1970,
ve druhém 12,4 % jiz o dva roky dfive v roce 1968, coz by umoznilo dosdhnout
splnéni pldnu i v tak téZce postizeném okrese. SniZeni rizika nakazy vSak v tomto
piipadé je velmi rychlé, béhem 5 let ze 17 na 2%. Kdyz jsme vypocet v roce
1962 provadéli, zdal se tento cil byt téméf nedosazitelny. Avsak, jak ukazuje
graf 3, soustavnou praci bylo dosazeno velkych tspéchi ve snizovéani pozitivity
u telat a jalovic ve velmi kratké dob&. To také umoziiuje, Ze i celkové promoteni
krav je prudce snizovdno béhem &tyf let téméf na polovinu.

Ptitom ovsem vidime, Ze pres ur¢ité cilevédomé brakovani se promofeni
jalovic ve véku do jednoho roku stile pohybuje od 2 do 5 %, Ze tedy riziko na-
kazy je vy$si, nez predpoklddd mecdel u jednoroénich jalovic. To znamena, ze
aspéchu neni dosahovano zatim jenom ve snizovani rizika nakazy, avak pre-
devsim v ostatnich moznostech eradikac¢nich, zfejmé v cileném brakovani.

V téchto zjednoduSenych medelech jsou uvedena procenta promoteni krav
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ve véku 9 let. Tato procenta jsou stale dosti vysoka i v roce 1968, resp. 1970,
kdy mél byt polozen zdklad eradikace. Témto procentim v jednotlivych letech
by mélo zhruba odpovidat skute¢né procento pozitivity u krav na jatkach. Na-
opak pfi brakovani vyssiho procenta pozitivnich krav bychom dosahli predpo-
kladi k rychlejsi eradikaci. Je tedy i tento sloupec pro nasi predstavu velmi
dulezity.

Ovsem, jak jsme si jiz rekli, je cely model zjednoduSen proto, ze nezniame
fadu ukazatelti, hlavné rozloZeni pozitivity podle véku. Procento pozitivily pti
brakovani by se dalo zjistit pomérné snadno ur¢itym nahodnym vybérem u ma-
lého vzorku nékolik set krav v okrese. Ovsem klasifikaci podle véku a pozi-
tivity je zadouci udélat alespon na zacatku pokud mozno v celém stadu. Proto -
kolin§ti pracovnici tak uéinili v lednu az bfeznu 1963, a mohli jsme tedy pfi-
krocit k dalsimu zpresnéni modelu s ohledem na tuto vyznamnou informaci.
Tabulka III ukazuje v prvnich dvou fadcich vysledky této klasifikace, a to pocet
negativnich a pozitivnich krav v pfislusném véku. Na zakladé téchto dat a nasle-
dujicich pfedpokladii jsme vypocetli dva modely eradikace tuberkulézy.

V prvém pripadé (tabulka III) jsme postupovali takto:

V prvnim sloupci jsme predvadéli z jalovic stile se snizujici procento
pozitivnich na tuberkulin a pfitom jsme zachovdvali pocetni stav zhruba
stejny, kolem 2700 kusi. Z negativnich do pozitivnich jsme prevadéli roéni pii-
rastky, infikované v poméru k riziku nakazy uvedenému v predposlednim
sloupe: (r % ). Abychom zachovali stejny stav, brakovali jsme ro¢né 2700 krav,

JZ0 - KOLIN

4. Klasifikace tuberku-
linové pozitivity u krav 40
podle véku v JZD okre-

su Kolin v lednu az 20+

{ix=Piy1 - p=r (1-p)

Pxy1= P I:\'+ a, - bx— S

bifeznu 1963. V dolni - §.Px

- H
c¢asti grafu je procento 0 S . P S
pozitivity. 0 1 4 6 8 10 12 14 vék x
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III. A, Model eradikace tuberkuldozy u krav v okrese Kolin, 1963—1968.

(Stav 18.550 kust trvaly, brakovani v poméru 35 %, z negativnich a 659/ z pozitivnich krav, nad 14 let vSechny)

1. 1. 64

1. 1. 65

1. 1. 66

1. 1. 67

1. 1. 68

|
|
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alergie 4
negat. 2028
pozit. | 623
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negat. | 2500
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| pozit. | 200
}
negat. 2600
pozit. 100
negat. 2650
|
pozit. 50
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1925

941
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2069
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1293
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839
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134
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165 236
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|

14
|
90 83 8972
151 107 | 9578
?
113 178 i 10188
|
|
171 128 8362
206 102 | 11520
317 139 | 7030
170 189 ! 12959
335 245 | 5501
i
308 159 | 14551
i
419 242 3999
358 289 | 16186
274 255 | 2364

Infik.
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1V. B. Model cradikace tuberkulézy u krav v okrese Kolin, 1963—1967
(Stav 18.550 kust trvaly, brakovani nad 14 let v8echny, zbytek z pozitivnich rovnomérné podle véku.

: i
- Tuberk. ve véku | Infik. | Pozit
atum : S — 57 P
alergic = | % o
i 4 5 6 i 8 9 10 11 12 13 14 15* | Celkem
1 1.1.63 negat. ‘ 2028 1925 1293 1111 821 555 450 231 258 127 90 83 8972 1,5 51,6
| \
pozit. | 623 941 1221 1438 1485 1189 1108 644 467 204 151 107 9578 |
4 1. 1. 64 negat. | 2295 1998 1896 1274 1094 809 547 443 228 254 125 87 | 11050 | 1,2 40,4
1 i
i pozit. . 405 482 717 916 1074 1106 884 824 478 348 152 114 | 7500
| |
f negat. | 2400 2254 1962 1862 1251 1074 794 537 435 224 249 123 13165 1,0 29,0
’ |
} pozit. | 300 299 347 503 630 734 752 599 558 323 237 103 5385
|
1. 1. 66 negat. 2500 2376 2231 1942 1843 1238 1063 786 532 431 222 246 15410 | 0,5 16,9
\
‘ pozit. . 200 176 175 199 284 349 405 412 328 305 177 130 3140
| | | |
| 1.1.67 | negat. | 2600 2488 2364 2220 1932 1834 1232 1058 782 529 429 221 17689 | 4,6
| ‘ 1
i pozit. 100 52 46 46 53 72 88 101 102 82 76 44 | 861
| |
l ‘ \ :




v poméru 65 % pozitivnich a 35 % negativnich z tohoto po¢tu, od kterého
jsme odecetli vsechny kravy nad 14 let véku. Vyssi cilené brakovani u infi-
kovanych kust umoznilo provést pomérné vyhedny model, takie k 1. lednu
1968 by bylo 12,7 % pozitivnich krav. Hodnoty jsou vyneseny v grafu 3
v kfivece A.

Optimélni moZnost pfi zachovani pocetniho stavu by byla ta, ze bychom
brakovali vSechny kusy nad 14 let a zbytek z pouze pozitivnich kusi rovno-
mérné podle véku, takze bychom jiz v mladych roénicich brzo dosahli rychlého
snizeny pozitivity a ozdravéni stada. Tento medel B je vypo¢itan v tabulce IV
a nalezené hodnoty celkového promoreni krav jsou vyneseny v grafu 3 kiiv-
kou B. Vidime, ze bychom takto jiz k 1. lednu 1967 mchli teoereticky dosihncut
4,6 % pozitivity u krav. OvSem praktické provadéni jisté neni mozné v takové
mife, jakou tento optimdlni model ukazuje. Proto miizeme ccekdvat skutecnost
v piistich letech nékde mezi témito dvéma kfivkami. Tento vypocet byl pro-
veden v roce 1963, a letos vidime, Ze pribéh eradikace tuberkulézy probiha
prizniveé.

S publikaci jsme ¢&ekali proto, ze bylo v planu sledovat brakovani v roce
1963 podle pozitivity na tuberkulin, coz by poskytlo dalsiho potfebného uka-
zatele a moznost rozpracoviani mcdelu v tomto sméru. To se viak neuskutecnilo,
a proto naSe tuvahy mohou byt jenom teoretické. Domnivame se viak, ze
presto mohou prispét ke zpresnéni predstav o pritbéhu a moznostech eradikace.

Tyto teoretické dvahy znazornuje graf 4, ve kterém je v horni ¢ésti grafu
zndzornén podet pozitivnich krav ve véku x (N, ), negativnich (Ny') a celkovy po
cet krav Ny podle klasifikace v lednu az breznu 1963, a v dolni ¢asti grafu uve-
deno procento pozitivnich a rovnice prirtistku pozitivnich (ix)

1..\' — P.\-.;.l — Px =Ty (1 = P.\')-

Celkovy prirtistek pozitivnich je rozdil promorenosti dvou vékovych skupin
s rozdilem jednoho roku. Pfirustek konvergenti zavisi na riziku nadkazy v tom-
to roce (ry) a ma vnimavosti (1 — px).

Ovsem v této rovnici bereme v tvahu pouze proces §ifeni ndkazy. Vezme-
me-li do poc¢tu dalsi faktory, tj. zménu procenta pozitivnich koupi a., brako-
vanim b, a prodeji ¢y, dostaneme rovnici pro procento pozitivnich po roce

Dxr1 = Px + Iy + ay— by — ¢y

Tato rovnice by umoznila vypoéet modelu s ohledem na vsechny faktory. Pro-
toze vsak, jak jsme uvedli, nemame zatim potfebnd data, dalsi model neuva-
dime. Kazdy si vSak muze snadno takovy model sestavit, ma-li k dispozici
dal§i informace nebo alespofi jejich odhady, které zkuSeny pracovnik provede
s dostatenou pfesnosti. Této rovnice lze s vyhodou pouzit ke zpfesnéni krat-
kodobych plant, protoze jednotlivé faktory se v case méni a jakdkoli jejich
zména méni i cely model. Alternativ je tedy velmi mnoho a problém tedy
nespo¢ivd v obtiznosti vypoé¢tu, ale spiSe v tom, navrhnout tu nejvhodnéjsi
variantu.

DISKUSE

Podobné jako v jinych zemich (Symposium 1960) i u néas je zakladem
kritéria pro vypocet ukazateld eradikace i opatteni pro boj s nakazou pozi-
tivni tuberkulinova alergie. Toto kritérium ma své vyhody v jednoduchém
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pracovnim postupu, aviak — podobné jako u lidi — i u skotu znacna cast
tuberkulinovych alergenti nékdy nema klinicky zjevné pfiznaky tuberkulézy.
To znamend, ze u vét§iny pripadi provadime opatfeni tam, kde bychom ne-
museli, a proto je mapiiklad likvidace pozitivnich dobrych doinic zdanlivé
neekonomickd. Avsak pomérné vysoké riziko onemccnéni téchto kusi a mne-
jistota, kdy u nékterych kusi se onemocnéni tuberkulézou projevi manifestné,
prakticky moZnost nedava.

Pouziti mikrobiologickych vy$etfovani by sice bylo velmi dobrym pfispév-
kem k objasnéni vztahu mezi infekci a manifestnosti, event. zpfesnéni rizi-
kovych skupin, avSak jeho nepfesnost a také doba potfebna k izolaci Myco-
bacteria bovis v laboratofi ma takové nevyhody, Ze se memutze stat zakla-
dem efektivni eradikaéni metody. Navic izolace kusi teprve pfi zjisténi po-
zitivity by byla prili§ pozdni. Pfesto viak nékteré vysledky tykajici se mikro-
biclogické pozitivity u mastitid nebo zjisténi, ze vzorky mléka obsahuji Ziva
mykobaktéria, maji nesmirnou dtlezitost jak z hlediska odchovu zdravych te-
lat, tak z hlediska prenosu bovinni tuberkulozy na lidi (Jezek, Hebelka,
Svandovia 1963).

Tuberkulinova zkou$ka ovsem neni zcela specilickd a — jako témét kazda
biologicka kvantitativni meteda — ma zna¢nou variabilitu. Hranice mezi po-
zitivni a negativni tuberkulinovou alergii nejscu zcela oddélené. Nelze zarudit,
ze z mnegativnich Zadny kus neonemocni a nebude roznaset dile tuberkulézu.
To byvd zavainou otiazkou v takzvanych ¢&istych chovech, ve kterjch jeden
nepoznany infikovany kus (anergent) miize znovu infikovat celé stddo (Po -
pluhédr, Pavlas, Jezek a Hebelka 1963).

Snazili jsme se fe§it nékteré otdzky spojené s nespecifickymi reakcemi
prisnou standardizaci tuberkulinovych testi a ode¢nitani jejich vysledki (R ad -
kovsky — Svandova 1963). Nespecifi¢nost tuberkulinovych testd je zfej-
mé hlavnim problémem, pro¢ i v zemich, kde uz byla eradikace pred lety té-
méf skoncena (Dansko, Holandsko), ziistivd stile malé procento reagentt.
Proto se tuberkulinace provadi i madale, a tim zptsobem se zaji§fuje program
epizootologické bdélosti u tuberkulézni nékazy.

Vzhledem k blizké antigenni struktufe Mycobacteria tuberculosis a M. bo-
vis je mutno dbat vztahu bovinni a huméinni tuberkulézy a je nutno, aby obé&
sluzby tzce spolupracovaly, pokud nebude dosazeno oboustranného tuspéchu.

OvSem u lidi je problém tuberkulézy mnohem dlouhodobéjsi a znalost zdroji
u lidské tuberkulézy je i pro veterinirni sluzbu velmi vyznamna.

SOUHRN

Matematicko—statisticky model eradikace tuberkulézy u skotu je ukdzan ma
piikladu pozorované pozitivity tuberkulinové alergie u skotu a planu eradikace
tuberkulézy vi CSSR a specialné v okrese Kolin. Je uvedeno nékolik ptikla-
di vypoctu modeld, které maji spliiovat cil eradikace tuberkulézy do roku 1968.

Prvé dva piiklady (tabulky I a II) vychézeji ze zjednodu$eného medelu,
ktery ma k dispozici pouze informaci o celkovém pedilu krav pozitivnich na
tuberkulin. K odhadu pozitivity podle véku je pouzito rovnice pozitivity ve
véku (x)

Pe =1 = (1 —F)%

kde r je konstantni riziko nakazy ro¢né.
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Pro ménici se riziko ndkazy v Case je pouZito rovnice promoienosti
px=1— (1 —7r) A —r1) ... (1 —ry —1).

Dal3i faktory, které mohou ovlivnit proces eradikace, miizeme zahrnout do
rovnice promeérenosti

px+1=Px+ix +ax_bx_cxy

ve které jsou zachyceny zmény pozitivity béhem roku x plsobené prirtstkem
infikovanych (i), koupi (a), brakovanim (b) a predeji (c). Tato rovnice by
umoznila vypocet mcdelu s ohledem na uvedené faktory, aviak vzhledem k to-
mu, Ze nemame potfebné statistické informace, dalsi priklady neuvadime.

Kone¢na faze eradikace je oviem komplikovdna nespecifickymi faktory,
které ovliviiuji zjistovani tuberkulinové alergie, a proto je nutna pfisnd stan-
dardizace provadéni a cdecitdni tuberkulinovych testd. Pfitom nabyvaji na diile-
zitosti ostatni zdroje tuberkuldzni infekce (humdanni, aviarni aj.).

Doslo dne 10. 5. 1955
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Mopenb HcKopeHemHsi TyGepKyJe3a y KpymHOro poraToro cKota

MaremaTHuecko-CTaTHCTHYECKAs MOJe/b HCKOpeHeHHsi Ty(epKy/esa y KpyINHOro pora-
TOr0 CKOTAa NPHBOAHTCS HA NMpHMepe HAOJIOACHHS MOJOXKHATENLHOCTH TYOEPKYIHHOBOIT a.1ep-
I'HH y KpPYy[HOro pOraToro ckora H MNJaHa HCKopeHeHiusi TyOepkyJesa B UCCP u B paiione
Kousnn. TlpuBoanTCs HECKOJbKO NMPHMEPOB BBIUHC/EHHI MOje/ell, KOTopble A0JXKHbl BbiIOJ-
HHTb LleJb HCeKopeHeHHst TyGepkyaesa ao 1968 rona.

Ilepsbie aBa npumepa (ta6a. | u 2) OCHOBBIBAIOTCS Ha NPOCTOil MOJeNH, pacnoJa-
raiouteii Juub nudopmaiiineii 06 o6lIeM NMPOLEHTE MOJOKHTEAbHBIX TyOGepKyJ/e3HblX peakiuuii
y KopoB. [Jisi yCTaHOBJICHHS MO3HTHBHOCTH B 3aBHCHMOCTH OT BO3pacTta, ObiJIO HCMOJb30BAHO

ypaBHEHHe MO3HTHBHOCTH B Bo3dpacte (X) pgi=1—(l—r)¥ rae r = nocrosuHas onac-
HOCTb 3apakenusi B rof. [Lssi nepemenHoii ONACHOCTH 3apar{eHHsi uacTo MoJb3ylOTCs ypaBHe-
HueMm 3apaxkenHocty Py=1— (I —ro) (I —r1) ..... (I —rx-1).

BaxKHbIM NOKasaTeseM YCTAHOBJIEHISI OMACHOCTH 3aparxeHnis SBJAACTCH [O3HTHBHOCTE
K TyGEepKYJHHY Y TeJsAT H TEJOK, KOTOpPble CHJALHO Mpeapacnooxenbl K 3apaxeniio. Peskoe
NOHHXKEHHEe 3THX NoKasaTteseii CBHACTEJALCTBYET 006 ycnewnoii 6opble ¢ TyGepKyae3om H aaer
rapanTHIO 0370POBJeHHsS KPYMHOro poratoro ckora or Ty6epkysesa (axarp. NoNo 2 u 3).

CyuiecTBeHnoe yTouHeHHe MOJeJNH HCKopeHeHlst Ty6Gepkysesa mno3soJsier [POBECTH
KAaccH(HKAILMIO NO3HTHBHOCTH K TyGepKyJHHY Ha OCHOBe Bo3pacta Kopos. B ra6a. No 3 npu-
BeJleH MpPHMEp BBLIUMCJACHHS MOJENH Ul 0o0beMa npeaycMatpiBaenmoii BbIOpaKOBKH 3apa-
JKeHHbIX KOopoB B cooTHowennn 65% nosntuubX n 35% oTpHUATebHBIX ToJ. ApPH cOXpa-
HEHHH HX OJHHAKOBOro mnoroJjosbsi. B Tada. No 4 nokazana onTHMaJjbHas BO3MOXKHOCTb
HCKOPEHEeHHSI MpPH COXPaHeHHl MOToJIOBbS H MpoBeienis BbIOPAKOBKH JHIIb H3 HHCJAA 110-
3HTHBHBIX KHBOTHBIX. Mojgean A w B npuBoastest B amarpamme No 3, OHH NOKa3bIBAIOT
06beM BO3MOMKHOCTH M YTHUHEHH#A [JaHa HCKopeHenus TyOepkyJesa.
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Ocranbuble AEiCTBYIOLUIHE HA NMPOLECC HCKOPEHeHHs! (AKTOPLl MOKHO npuaecm B ypaB-
HEHHH P+ 1=Px+ Ix+ax—bx —Cx, B KOTOPOM OTPayKCHbLI H3MEHECHHSI NMO3HTHBHOCTH
B TeueHHe roja X, BhlaBaHuble npupoctoM HHHUHPOBanubX (i),3aKkynxoii (a), BHOpaKoBKOI
(b) u mpoxaeii (c). 1o ypaBHeHHe MOFJIO Gbl CNOCOGCTBOBATL BLIUHCACHHIO MOJEH € yue-,
TOM TNpHBEJCHHLIX (AKTOPOB, HO H3-3a HELOCTATKA HEOOXOAHMOIl CTATHCTHUCCKON "HHGOP-
MalHH JPYrHe NPHMEpbl He MPHBOAATCS.

Onnako KoHeuHasi (pa3a HCKOpeHEHHsl ycJOXKHeHa HecnelHbHuYeCKHMH (aKTOpaMH, Ko-
TOpBIE OGYCJI0BJIHBAIOT Ollpeje/ieHHe TyOepKyIHHOBOI aJJepriu, 1 M03TOMY Heo6XOaHMa TOoY-
Hasi CTAH/aPTH3alHsl TPOBE/CHHSI H OTUMC/IeHHs TyGepKy/HHOBbLIX TectoB. I1pH 3TOM BaxuHoe
3HavyeHHe NpHOGperaloT H JpYrHe HCTOUHHKH TyGepKyJe3noii HHpexkuun (TyGepKyJe3 uenoBeKa
H ITHL H Ap.).

)
)
i
1

A Model of the Eradication of Tuberculosis in Cattle

A mathematic-statistical model of the eradication of tuberculosis in caltle is
shown by means of an example of an observed positivity of tuberculin allergy of
cattle and of a plan of the eradication of tuberculosis in Czechoslovakia and in the
Kolin district. The author gives several examples of calculations of models, which
are to achieve the desired eradication of tuberculosis by 1968.

The first two examples (Tab. No. 1 and 2) proceed from a simplified model
which has at its disposal only an information about the total share of cows positive
to tuberculin. For the estimation of positivity according to age there has been used

the equation of positivity in age (x) px = 1 — (1—a)x where r is the constant risk
of infection per annum. For the changing risk of infection in time there has been
used the equation of infection rate pr = 1 — (1—nr1 ... (1—rx-1).

An important index for the estimation of the risk of infection is the tuberculin
positivity in calf and heifers which are very susceptible io infection. The  abrupt
lowering of the indices testifies to the success of controlling the tuberculous infec-
tion and offers the prerequisites for the sanitation of cattle from the tubercuious
infection (Graph No. 2 and 3).

A substantial, more accurate specification of the tuberculosis eradication model
makes possible the classifications of positivity to tuberculin according to the age
of the cows. The Table No. 3 presents an example of calculation of the model for
a higher purposeful culling of infected animals in the ratio of 65 per cent positive
and 35 per cent negative ones, whereby the same number of cows has been main-
tained. The Table No. 4 shows the optimum possibility of eradication when main-
taining the numerical stand and culling only from the positive animals. These two
models. A and B, are entered into the Graph 3 and they show the range of possibili-
ties and a more precise defining of the plan of the tuberculosis eradication.

Further factors capable of influencing the eradication process can be covered
by the equation of infected rate p = px + ix + axr — bx — cx, in which there
are fixed the changes of positivity in the course of year which are being brought
about by the increase of the infected animals (i), by purchase (a), culling (b) and
selling (c¢). This equation would make possible the calculation of the model with
respect for the factors adduced, but, in view of the fact that we have no further
necessary statistic information, we do not present any further examples.

The final stage of eradication is, of course, complicated by non-specific factors
influencing the determining of tuberculin allergy, and therefore a strict standardi-
zation of the carrying out and reading ol tuberculin tests is required. Simultan-
eously also the other sources of tuberculous infection (human, avian, etc.) gain
importance.

Modell der Eradikation von Tuberkulose beim Rind

Das mathematisch-statistische Modell der Eradikation von Tuberkulose beim
Rind wird an einem Beispiel der becbachteten Positivitit der Tuberkulin-Allergie
beim Rind und an dem Plan der Eradikation von Tuberkulose in der CSSR und im
Kreis Kolin aufgezeigt. Es werden einige Beispiele der Berechnung von Modellen,
die das Ziel der Eradikation von Tuberkulose bis 1968 erfiillen sollen, angefiihrt.
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Die Endphase der Eradikation wird allerdings durch unspezifische Faktoren,
die die Ermittlung der Tuberkulin-Allergie beeinflussen, kompliziert; aus diesem
Grunde ist eine strenge Standardisierung der Durchfiihrung und Ablesung der Tu-
berkulinteste notwendig. Dabei steigt die Wichtigkeit der iibrigen Quellen der Tu-
berkulose-Infektion (humane, avidre u. a.).

Adresa autora:
InZ Josef Radkovsky, CSc, Ustav epidemiologie a mikrobiologie, Praha 10, Sro-
barova 48
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J. Kaéin EPIZOOTOLOGICKY A EPIDEMIOLOGICKY
V. Palounek PRUZKUM V CHOVU SKOTU

L. Popluhar NOVE ZAMORENEM TUBERKULOZOU
M. Pavlas

J. Kazda
Z. Jezek
M. Hebelka
E. Svandova |

B Jednim z nejobavanéjsich faktort ztéZujicich plnéni pldnu eradikace tu-
berkulézy u skotu v predepsanych terminech je vyskyt novych tuberkulinovych
reakci na savéi tuberkulin. Nejcasté §im zdrojem tuberkulézy pro zdravy -skot
v ozdravenych chovech je ponechdni tuberkulézniho, na tuberkulin mnegativniho
zvitete v chovu. Neméné zavaznou pri¢inou nakazeni skotu je i pfenos nakazy
z jinych druht hospzdafskych, nebo domacich zvifat, pfipadné od ¢lovéka. Méné
casto byva zdrojem tuberkulézy pro skot nedostate¢né asanovany -objekt; kde
byla ustajena tuberkulézni zvifata, pastviny, krmivo apod. Vyskyt novych re-
agentli na savéi tuberkulin v ozdravenych chovech stézuje rovnéz plemenéiskou
praci a je spojen s celou fadou dal§ich ztrat, na které bylo poukazovano mnoha
na§imi i zahraniénimi autory.

LITERARNI PREHLED

Pfi¢iny reinfekce chovii byly studovany ve viech zemich, kde eradikace tbe
u hospodarskych zvifat byla sté?ovdna stile nmovymi vyskyty tbe v chovech
jiz ozdmven)‘lch. Pfitom je pochopitelné, ze tyto mové vyskyty tbe byly velmi
zavaziné zejména v zemédélskych zdvodech, kde byla plnéna zakladni opatfeni,
kterd méla zabranit nakaZeni zvifat tuberkulézou. Nenf tfeba zdlraziovat, Ze
novy vyskyt reagenti na tuberkulin v chovech jiz ozdravenych vyvolava ne-
duvéru chovateli k navrzenym opatfenim, pfipadné diagnostice a ztéiuje plnénf
planu tlumeni tbc v pfedepsanych terminech. O pfi¢indch a vyskytu novych
infekei tuberkulézou v chovech skotu prostych the v Dansku referuje v posled-
nich letech Christiansen (1961), v Némecku Kurtze (1961), Nas-
sal (1961), v CSSR Liska (1960), Pavlas M. a spol. (1964),
Pavlas M. a Rademacher (1959). O podilu jednotlivych druht zvi-
fat pfi novém vyskytu tbc u skotu je v literature cela fada udajd, ze kterych
vyplyva, Ze jako zdroj této ndkazy se mohou uplatnit téméf vSechna zvirata
(Robijns — 1961), Ponomarev — 1955, Simintzis — 1957,
Schneider — 1952, Nabholz — 1957) nékdy i hde (Reuter —
1959, Kuslys — 1959, Plum — 1936).

Na pasivni zdroje pfi tbe poukdzal Nabholz (1960), Maglioné
(1960).
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VLASTNI PRACE

veu

Ukolem préce bylo objasnit pfi¢inu nového vyskytu reakei na savéi tuber-
kulin v chovatelském hospodatstvi C. H. u skotu ustijeném ve éEtyffadovém
kraviné. V ramci tkolu byla rovnéi studovana specifita ¢sl. a anglického PPD
tuberkulinu pfi rozdilném poétu TU/dos. Do nového objektu bylo ustijeno na
podzim v roce 1962 celkem 161 kust krav a jalovic z nichZ nékteré byly cd-
chovany od tbc krav pomoci izolovaného odchovu. Pied prevedenim do ¢tyt-
fadového kravina byla uvedend zvifata ustdjena v menSich objektech s negativ-
nim vysledkem vySetfeni ma tuberkulézu. Po ustdjeni v novém kraviné byl
vysledek tuberkulinace na savéi tuberkulin v listopadu 1962 rovnéi u vsech
zvifat negativni. Dalsi vySetfeni na tbec vzhledem k negativnimu vysledku pted-
chézeiicich tuberkulinaci a k epizootologické situaci bylo provedeno v tnoru, tj.
za 3 mésice po prevedeni zvifat do kravina. Pfi této zkouSce byla tfi zvifata na
savéi tuberkulin pozitivni. Zvifata byla separovana do provozné izolované stije
a skot negativni na tuberkulin byl znovu vySetfen v bfeznu. Vzhledem k nega-
tivnimu vysledku vySetfeni byla tuberkulinace opakovdna v cervnu téhoZz roku.
Pfi této zkousce reagovalo 68 kusti na PPD tuberkulin pozitivné.

K objasnéni pficiny poftu pozitivnich reakei na savéi tuberkulin byl v uve-
deném chovu proveden komplexni epizootologicky a epidemiologicky prizkum,
kterého se zalastnili autofi tochoto sdéleni, ktery spocival:

1. v patologicko-anatomickém vySetfeni skotu pozitivné reagujiciho na tu-
‘berkulin nebo s klinicky zjistitelnymi afekcemi na dychacim astroji.

2. klinickém vySetfeni vSech zvifat vfetné negativnich na tuberkulin. Kli-
nické vySetfeni zaméfené predev§im na dychaci Gstroji bylo doplnéno
odbérem sputa k laboratornimu vyS$etfeni na tbc.

3. ve vysetfeni zdravotniho stavu lidi, koni, prasat, kocek, psi, koz a dra-
beze, kterd mohla pfijit do styku se skotem v uvedeném hospodafstvi.

4. v opakovaném vysetfovani skotu pozitivniho a mnegativniho na tuberku-
lin pomoci simultdnnich testt PPD tuberkulinem ¢sl. a anglickym —
Weybridge.

Pfi pétrani po zdroji infekce byl presetfovan dukladné zdravotni stav
druzstevmku pracujicich v postlzene staji a vSech osob, které pfisly v inkrimino-
vaném obdobi do styku s nové nak'lzenym stddem skotu, tfeba pouze pfilezi-
tostné a kritkodob&. Dale byla. provéfovdna moznost styku postizenych zvifat
s pacienty evidovanymi tuberkuléznim stfediskem v dispenzdrnich skupinédch
osob s ,aktivni“, ,inaktivni“ a ,zhojenou™ tuberkulézou, které ziji v blizkosti
nové vzniklého ohniska.

Zjisténé osoby byly radiofotograficky preSetfeny kamerou ,Odelca®
(70 X 70 mm) v p. a. postaveni. Snimky byly standardné hodnoceny dvéma
lékati. Mikrobiologické vySettovani bylo provadéno podle standardni metodiky
VUT — Praha.

|

VYSLEDKY VYSETRENI

Pti patologicko-anatomickém vySetfeni skotu pOthlVIle reagujiciho na savéf
tuberkulm byly prokazany tbc zmény omezené ma primarni komplex v plicich.
U nékterjch zvifat byly zjistény tbc zmény pouze v miznich uzlinich plic.
Vsechny vzorky byly vysetfeny rovnéz bakteriologicky a zaslané kmeny myko-
bakterii tbc byly typizovany.
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Pti klinickém vy3etfeni byly zjistény afekce na dychacim dstroji u 9 kusi
skotu, u kterych bylo odebrano sputum k bakteriologickému vySetfeni na tbe.
Bakterioskopicky, kultivaci a biologickym pokusem nebyly v Zadném vzorku
sputa prokazany M. bovis.

Pfesto, ze z lckalizace tbc zmén v plicich bylo moZno usuzovat s velkou
pravdépcdobnosti na infekci skotu M. bovis, byla viechna zvifata pfi opakova-
né tuberkulinaci 17. 7. 1963, tj. za 5 tydnd vySetfena pomoci simultdnni
tuberkulinace savéim a ptac¢im tuberkulinem anglickym Weybridge s 500 TU/pro
dos. Soucasné byla pomoci simultinni tuberkulinace vySetfena rovnéz prasata,
koné, ko¢ky, psi, kozy, dribez. V ramci komplexniho prazkumu byla vySetfena
rovnéz zbyvajici zvifata v provozovnach, odkud byl skot pfesunut do nového .
kravina.

Vysledek simultinni tuberkulinace u skotu je uveden na grafu 1, ze kte-
rého vyplyva, ze na ptaéi tuberkulin reagoval vétsi pocet zvifat nez na tuberku-
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lin savéi. Z tohoto vysledku by mohl vyplynout zdvér, Ze chov skotu je pte-
vazné infikovany M. avium a 7e u vétSiny zvifat se jednd o paraalergické
reakce na sav¢i tuberkulin. Tento zdvér podporovalo rovnéz vysetfeni 1150 kusi
dribeze z nichZz /s reagovala pozitivné na pta¢i tuberkulin. Driibez méla
piistup do objektu, kde byl ustajen skot. Pti pitvé vyhublé a uhynulé driibeze
se zjistila tuberkuléza s rozsahlymi zménami na stfevech, jatrech, rovrovitych
kostech a sleziné.

Pti pitvé &étyf kusd skotu z nichz dva reagovaly pozitivné a jeden dubiozné
na savéi tuberkulin bylo v8ak zjisténo, Zze i u zvifat u nichz pfevladalo r. ¢ na
500 TU/dos. pta¢iho tuberkulinu byly prokazény tbe¢ zmény na dychacim dastro-
ji. Tak na pfiklad u kravy K 278 s r. ¢. na savci tuberkulin 2,1 mm a ptaci
tuberkulin 8,5 mm byly zjistény ibc zmény a to v miznich uzlinich i v pa-
renchymu plic. Izolované mykobakterie z téchto tb¢ zmén mély vlastnosti M.
bovis. Z vysledkt vyplynulo, Ze pouzity anglicky tuberkulin s uvedenym poétem
jednotek byl velmi malo specificky vzhledem k tomu, Ze i u zvifat nakazenych
M. bovis prevladalo r. ¢. na ptadi tuberkulin (graf 1 a 2).

Skot reagujici v Cervnu 1963 pozitivné na savéi tuberkulin ¢sl. (5000
TU/dos.) byl znovu vySetfen v &ervenci soudasné se zvifaty na tuberkulin ne-
gativnimi fedénym tuberkulinem savéim PPD anglickym s 500 TU/dos. Vysle-
dek vySetfeni je uveden na grafu 3. Z vysledka vyplynulo, Ze 6 zvifat pozitivné
reagujicich v ¢ervnu 1963 na 5000 TU/dos. vykazovalo pfi tuberkulinaci v cer-
venci na 500 TU/dos. jiz reakci pouze dubiozni (s r. & do 3,5 mm). Naproti
tomu dosti znaény pocet zvifat s negativni nebo dubiozni reakci na é&sl. savéi
tuberkulin reagovalo pfi opakované tuberkulinaci v &ervenci na angl. tuberkulin
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s 500 TU/dos. jiz pozitivné. Tento zvySeny pocet pozitivnich reakci je si mozno
vysvétlit tim, Ze zvifata pfi tuberkulinaci v €ervnu byla je§té v praealergické
fazi, nebo ze nebyl odstranén zdroj infekce pro skot.

U vySetfenych pst, kofek i koz byly zji§tény pfi simultinni tuberkulinaci
negativni vysledky po savéim i ptaé¢im tuberkulinu. Naproti tomu u 50 % koni
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-a prasat byly zjistény pfi simultdnni tuberkulinaci pozitivni reakce na ptaéi
tuberkulin, zatimco na sav¢i tuberkulin byly u viech zvitat reakce negativni.

Epidemiologickym vySetfenim obyvateld celé obce a dalsich v dvahu pfi-
-chdzejicich lidi, byl dokazan v jednom piipadé styk ¢lovéka nemocného tbc se
skotem, pfitom vsak $lo o pacienta, ktery v roce 1962 a 1963 mykobakterie
nevyluéoval.

Vzhledem k tomu, Ze pfi tuberkulinaci skotu 15. 7. 1963 nebylo mozno na
zdkladé simultanni tuberkulinace ur¢it skot nakazeny M. bovis a M. avium,
bylo pfi dalsi tuberkulinaci v zafi 1963 pouzito k vySetfeni tuberkulinu ces-
koslovenského a to PPD savéiho s 5000 TU/dos. a vetus ptac¢iho s 1500 TU/dos.
Vysledek vySetfeni u 138 kust skotu je uveden na grafu 1 a 4. Pfi posouzeni
simultdnni tuberkulinace podle ¢sl. navodu bylo infikovano savéimi mykobakte-
riemi tbc 106 kusi skotu, M. avium 12 kusl, zbytek byl na tuberkulin ne-
gativni.

I pti tuberkulinaci v zafi byli zji§téni novi pozitivni reagenti na savéi tu-
berkulin (graf 5) ve srovnani s tuberkulinaci v &ervenci, kdy bylo pouzito
angl. tubrekulinu s 500 TU/dos.

Po tuberkulinaci v zati byla zvifata na sav¢i tuberkulin negativni pteve-
dena do asanované stije. U téchto zvifat byla tuberkulinace opakovina za 6
tydni, kdy byla zjisténa 1 krdva na savéi tuberkulin pozitivni. Ostatni skot
byl na tuberkulin negativni. Pfi dalsich tuberkulinacich se savéim tuberkulinem
PPD s 5000 TU/dos. nebyli zji§téni novi pozitivni reagenti na tuberkulin.
Z vysledkt vyplynulo, ze i pfi pomérné vysokém stupni zamoteni chovu thc je
mozno separaci skotu na tuberkulin negativniho, pfi intradermalni tuberkulinaci
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s PPD tuberkulinem s 5000 TU/dos. a pfi pouZiti klinického vy3etfeni do-
sdhnout velmi dobrych vysledkt pfi diagnostice, a tim i ozdraveni chovu.

Za zdroj tbc infekce pro skot v uvedené stdji bylo moZno oznaéit krdavu
K 123, ktera pti tuberkulinaci v ¢ervnu méla reakéni ¢islo na savéi tuberkulin
¢sl. (5000 TU/dos.) 3,3 mm a u které byla zji§téna pfi patologicko-anatomic-
kém vySetfeni 28. 9. 1963 generalizovand tuberkuléza.
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Krava pochédzela ze soukroméhc sektoru a byla privedena v r. 1958 do
skupinového ustdjeni, kde byla jedendctkrat tuberkulinoviana stejnym veteri-
narnim lékafem s megativnim vysledkem. V roce 1962 na podzim byla pieve-
dena do nové ctyiradové staje, kam byly svedeny kravy z jinych staji.

Pfi jarni tuberkulinaci (16. 2. 1963) celé farmy byli zjisténi tfi reagenti
v kraviné (reakéni cislo 4,6; 8,1 a 6,5 mm) a to byl dived k opakovani jedno-
duché tuberkulinace. (26 dni.)

Pfi tuberkulinaci v zafi byl kromé méfeni zesileni kozni fasy posuzovan
prumér indurace (graf 6). Z vysledki vyplynulo, Zze zesileni kozni fasy (r. &.)
je pfimo tmérné pruméru indurace. Pouze u jednoho zvifete s reakénim é&islem
na savéi tuberkulin 2,3 mm nebyla zjisténa indurace. Neméné zdvainé bylo,
ze u jedné kravy s prumérem indurace 25 mm bylo r. ¢. na savci tuberkulin
0,1 mm. Z vysledkd vyplynulo, Ze pomoci hodnoceni priméru indurace je
mozno zpfesnit posuzovani vSech symptomu zdnétu, které je nutno brdt v tvahu
pfi hodncceni tuberkulinace.

Aby bylo mozno uréit do jaké miry se pfi posuzovani intradermalni tuber-
kulinace uplatiiuji subjektivni faktory, byly vSechny reakce ode¢itdny dvéma
osobami soucasné. Vysledek vySetfeni je uveden na grafu 7. Z grafu je moino
vyvodit zavér, ze vysledky dosazené dvojim cdecitanim se téméf shodovaly
a rozdily nemély vliv na koneény vysledek posouzeni reakci.

DISKUSE

V praci bylo prokdzano, Zze nebezpecnym zdrojem pro zdravd zvirata
v ozdravenych chovech je skot na tuberkulin negativni s latentnimi tbc lozisky.
Podobného néazoru je rovnéz Reuter (1959), Schoop (1955) a Schaaf
(1955), ktefi rovnéz uvadi, Ze zvifata se starym primarnim komplexem, u kte-
rych mize byt tbe loZisko po nékolik roki v klidu, mohou byt pfi¢inou nového
zamofeni chovi.

Vzhledem k tomu, Ze ani pfi komplexnim vySetfeni vSech druhu zvifat
v uvedeném zemédélském zdvedé nebyl zjistén zdroj M. bovis pro skot a rovnéz
epidemiologickym vySetfenim bylo vylouceno zavleteni tbc do hospodafstvi
lidmi, je nutno povazovat skot, u néhoz byly prokazany pfi patologicko-anato-
mickém vySetfeni tbc zmény na dychacim tstroji, za zdroj M. bovis pro ostatni
zdravy skot ustdjeny ve staji spolecné.

Pfesto, ze u skotu byla prckdzdna i infekce M. avium, nebyly zjistény pri
simultdnni tuberkulinaci &sl. tuberkulinem savéim (5000 TU/dos. a ptacim
vetus (1500 TU/dos.) reakce, které by ztézovaly uréit etiologii infekce. Naproti
tomu bylo zji§téno, ze anglickym tuberkulinem Weybridge s 500 TU/dos. se
vyskytovaly u skotu vyrazné reakce i na ptaZi tuberkulin, ktery byl infikovan
M. bovis. Tento vysledek je v rozporu s dosavadnimi poznatky nagich i zahra-
ni¢nich autort, ktefi se shoduji v tom, Ze fedéné tuberkuliny mohou podstatné
prispét ke zvySeni specifity tuberkuling.

Zku$enosti ziskané p¥i studiu nového vyskytu tuberkulézy v C. Hr. svédci
o tom, Ze je tfeba pti prevodu skotu do spoleéného ustajeni dbat na to, aby se
zejména do velkokapacitnich kravinG nedostala zvifata nakazena tbc na tuber-
kulin negativni. K posouzeni zdravotniho stavu je tfeba soustavné sledovat pato-
logicko-anatomické nélezy porazenych zvitat z chovli povazovanych za prosté
tbc. Pti vyskytu i ojedinélych dubiéznich nebo pozitivnich reakei je tfeba pokud

80  VETERINARNI MEDICINA - 1966



mozno co nejdfive uréit etiologii téchto reakci komplexnim vySetfenim. ZvySena
pozornost vénovand chovim prostym tbc podstatné muze ptispét k tomu, Ze
novych vyskyti tbc bude stale ubyvat.

.

SOUHRN

V praci byla popsdna pfi¢ina zamoteni chovu skotu v plemenném hospo-
dafstvi. Komplexnim vySetfenim bylo prokdzdno, Ze zdrojem tbc pro zdrava
zvifata byl skot, ktery i pfi opakovanych tuberkulinacich byl na tuberkulin
negativni.

Zdrcjem vzplanuti tuberkulézy chovu byla krdva (¢. 123) 9 roki stara,
pochazejici ze soukromého chovu, ktera po dobu péti let nereagovala na tuber-
kulin. (11X.)

Pti zastavu skotu je proto tieba ptihlizet k celkovému zdravotnimu stavu
a nespoléhat se pouze na vysledky tuberkulinace.

Kromé infekce M. bovis byla zji§téna v uvedeném hospodéfstvi ojedinéla
zvifata nakazend M. avium. Zdrojem pta¢i tuberkulézy byla tuberkulézni dra-
bez, kterd méla ptistup do kravina a jeho pfisluSenstvi a na pastviny.

Pti diagnostice se nejlépe osvédcil ¢sl. PPD tuberkulin savéi s obsahem
5000 TU/dos., ktery byl inokulovdn intradermalné na prednim okraji lopatky
v drovni pfedlopatkové mizni uzliny.

P#i simultanni tuberkulinaci bylo pouzito rovnéZz PPD tuberkulinu savéiho
s obsahem 5000 TU/dos. a vetus-tuberkulinu ptagiho s 1500 TU/dos., které
byly inokuloviany v roviné vertikalni.

O spolehlivosti ¢sl. PPD tuberkulinu savéiho svédéi skutecnost, ze pomoci
intradermalni tuberkulinace bylo mozno i pfi 79% zamoteni chovu eliminovat
skot prosty tbe, u kterého béhem pildruhého roku nebyl zjistén novy vyskyt tbe.

Doslo dne 10. 5. 1965
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AnH300TONIOrHYECKOE H 3MHAEMHOJ0THYECKoe ofCle/loRaHHe RO BHOBb
3apaxKeHHbIX TyOepKyJae3oMm cCTajax KpPYNmHOro poratoro ckora

B paGore onuchiBaeTcsi NpHYHHA 3aparKeHHst KPYIHOro pOraToro CKOTa B IIJIEMEHHOM
xossiiicte. B pesyabTaTe KomnaexkcHoro o6csie10Banus ObiJ0 A0Ka3aHo, YTO HCTOYHHKOM Ty-
0epKyJsie3a /s 310pPOBLIX JKHBOTHLIX Obljl KPYyNHbIA pOratbiii CKOT, KOTOpLIl Aaxe MpH Mo-
BTOPHBLIX TYOEPKYJIHHHH3AUHAX OIPHLATEILHO pPeariposas Ha TyGepKyJldH.

Hcrounnkom tyGepKyJjesa BCNblKH B cTase Oblsia 9-sertnsisi koposa (Ne 123), npouc-
XOJHBIIAs H3 €I1HHOJHYHOrO X03siicTBa, KOTOpas B Te:ende 5 jeT He piarnposana na TyGep-
Kyaun (11 pas).

ITosTomy TIpH KOMIJIEKTOBAHHH CTala KPYMHOrO POratoro CKoTa HeoGX0aHMO o6pallaTth
BHHMaHHe Ha ofulee COCTOSIHHE 3/10POBbSi H HE HAAesiThCs TOJbKO Ha pe3y.bTaTbl TyGepKyJ/H-
HH3ALHH,

ITomusmo uudekunn M. bovis B npupejleHHOM X03siicTBe Gbl1a B OTAEJAbHLIX CAyuasnX
o6napy:kena Hudexuus M. bovis. HMcrounHKoM nTHubero TyGcpKy.aesa Gblia TyGepKyJ/esHas
NTHUA, KOTOpas HMme/a J0CTYN B KODOBHHK C MPHMBIKAIOUIHMH K HeMy IOMEULeH#SIMH H Ha
nacr6:a.

[Tpu nuarnoctuke Jyuile Bcero ceGs onpaBaas uexocqaopaukiii PPD TyGepKy/HH MJe-
KomuTtalomux ¢ coxepxanuem 5000 TU/dos., KOTOPEIi HHOKYJHPOBAJCH HHTpPajepMajbHo HA
nepenHeM Kpae JONMaTKH Ha ypoBHe Mpeanseuesoii anuMdarnueckoii xesessbl.

Ilpu cuMysbTaHHOll TYOepKYJIMHH3AINH TpHMeHsIcs Takike PPD TYGepKV/JIHH MJeKo-
nHTaloUWHxX ¢ conepxaniem 5.000 TU/dos. n vetus nruumii tyGepkyaun ¢ 1.500 TU/dos.,
KOTOpble HHOKYJHPOBAJHChb B BePTHKaJAbHOM MNO0J0MXKeHHH. O HaleKHOCTH UeXOC/i0BalLKOro
PPD 1y6epKy/iHHa MJIEKOMHTAIOUWHX CBHETENbCTBYeT (DaKT, UTO NpH NOMOLLH HHTpajlepMaJb-
HOit TYOepKyIHHH3aUHH MOXKHO GbLIO nawe npH 79 % 3apakeHis CTajaa BbIAEAHTb CBOGOIHBIH
oT TyGepKy./ie3a KpynHublii porathlii ckoT, y KoToporo B Teuenne 1,5 rona ne Oblio oGHapyxeno:
HOBOTrO MosiBJeHHs TyGepKy.esa.

Epizootiological and Epidemiological Invesligation of Cattle Freshly
Infected with Tuberculosis

In this paper there is a description of the cause of the contamination of herds
of cattle-breeding farms. A complex investigation showed that the source of Tb:
incurred by healthy animals had been cattle that had been tuberculin-negative also
in the case of repeated tuberculination.

The source of the break-out of tuberculosis in the herd had been a 9 years-old
cow (No. 123) coming from a private herd, and which had not reacted to tuber-
culin for five years (11X). In the fattening of cattle it is therefore necessary to pay
attention to the overall state of health and not to rely only on the results of tuber-
culination.

At the mentioned farm, apart from infection with M. bovis, also single animals
infected with M. avium were found. The source of avian tuberculosis was tuber-
culous poultry, which had access tc the cowshed and to the pastures.

For diagnostic purposes the best resulls were obtained with the Czechoslovak
mammal P. P. D tuberculin with a content of 5000 TU/dos., which was inoculated
intradermally at the front edge of the shoulder-blade at the level of the pre-scapu-
lar lymphatic node.

In the case of simultaneous tuberculination also mammal P. P. D tuberculin
with a content of 5000 TU/dos. was used and the vetus of avian tuberculin with
1500 TU/dos., which was inoculated at a vertical plane. The reliability of the Czecho-
slovak mammal P.P.D. tuberculin has been confirmed by the fact that by means
of intradermal tuberculination it has been possible, even in the case of a 79 per cent
contamination of the herd, to eliminate cattle free of Tb, in which no new ocurrence
of Tb was found in the course of one and a half year.

Die epizootologische Durchforschung in einem durch die Tuberkulose
neu verpesteten Rinderbestand

In der Arbeit wird die Ursache der Verpestung des Rinderbestandes in einer
Rassenzuchtwirtschaft beschrieben. Durch komplexe Untersuchung wurde nachge-
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wiesen, dafl die Tuberkulosequelle fiir gesunde Tiere Rinder waren, die auch bei:
wiederholten Tuberkulinierungen negative Ergebnisse aufwiesen.

Die Quelle des Vorkommens von TBC des Bestandes war eine 9 Jahre alte:
Kuh (Nr. 123), die aus einer Privatzucht stammte und wédhrend 5 Jahren auf Tuber-
kulin nicht reagierte (11X).

Beim Aufstellen von Rindern muf3l man deshalb auf den gesamten Gesund-
heitszustand Riicksicht nehmen und sich nicht etwa nur auf die Ergebnisse der Tu-
berkulierung verlassen.

Aufler der Infektion durch M. bovis wurden Einzeltiere, die durch M. avium
infiziert wurden, festgestellt. Die Quelle der Gefliigeltuberkulose war tuberkuldses
Gefliigel, das in den Kuhstall und Zubehor und auf die Weideflidchen Zutritt hatte.

Bei der Diagnostik bewidhrte sich das tschechoslowakische PPD-Siugetier-Tu-
berkulin mit einem Gehalt von 5000 TU,Dos., welches auf den vorderen Rand des
Schulterblattes im Niveau des praskapuldren Lymphknotens intradermal inokuliert
wurde.

Bei simultaner Tuberkulinierung wurde ebenfalls das Siugetiertuberkulin mit
einem Gehalt von 5000 TU/Dos. und das Vetus-Gefliigeltuberkulin mit 1500 TU/Dos.
angewendet; diese wurden ebenfalls auf vertikaler Ebene inokuliert.

Von der VerldBlichkeit des tschechoslowakischen PPD-Siugetier-Tuberkulins
zeugt die Tatsache, daBl man mittels der intradermalen Tuberkulinierung auch bei
einer Verpestung von 79 %, tuberkulosefreies Rind eliminieren konnte, bei dem man.
wihrend 1!/, Jahren kein neues Vorkommen von Tbe. ermitteln konnte.
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